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RESUMEN

El analisis de costos de un Laboratorio Clinico (LC), es la herramienta base de gestion
de un laboratorio, ya que a través de esta informacion es posible, entre otras cosas, calcular
productividad, establecer presupuestos, evaluar opciones de inversion en tecnologia o para

asignar y distribuir el recurso humano (RRHH) de manera adecuada.

Actualmente la valorizacion de exdmenes utilizada en el LC, o la Unidad (U), del
Hospital Dr. Luis Calvo Mackenna (HLCM) no se ha incluido de manera integrada todos
los factores que influyen en su realizacion. Por lo tanto, este sistema podria estar
subestimando el verdadero valor econdémico de cada uno de ellos. Considerando esta
situacion, ademas de la necesidad de contar con una herramienta de calculo de los costos
unitarios de los examenes, es que este estudio tiene como objetivo general determinar los
costos econdmicos asociados a la realizacion de examenes procesados en la unidad de LC

del HLCM.

Del total de examenes procesados en el LC del HLCM se seleccionaron 92 exdmenes,
los cuales corresponden al 54% del total de exdmenes procesados por la Unidad. Estos
examenes se clasificaron en diez grupos de acuerdo metodologia de analisis (manuales,
semiautomatizados y automatizados), para su analisis econdmico se incluyeron todos los
factores identificables y relevantes que influyen en su realizacion, considerando tanto los
costos directos como indirectos del laboratorio y de la institucion, ademas los resultados
obtenidos para cada prestacion fue comparada con el Arancel Fonasa Modalidad Atencion

Institucional (MAI).

Fue posible desarrollar una herramienta de analisis para realizar el costeo econdmico
unitario de exdmenes de laboratorio, logrando determinar un valor econémico real para
cada uno de los exdmenes seleccionados, ademds se pudo verificar la brecha negativa que
existe en la valorizacién de exdmenes por Fonasa, lo que hace fundamental actualizar el

arancel MAI en cuanto a costo y prestaciones de  laboratorio.
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INTRODUCCION

Como en toda organizacion en un Laboratorio Clinico (LC) es de vital importancia
disponer de informacién confiable y actualizada que permita saber en qué y cuanto se esta
gastando, para lo cual es fundamental contar con una valorizacion actualizada de los
examenes realizados, esta es la informacion base para conocer los recursos de que se
dispone y punto de partida para mejorar la eficiencia. Esta es la herramienta base de gestion
de un laboratorio, contar con estos antecedentes permite, entre otras cosas, calcular
productividad, establecer presupuestos, evaluar opciones de inversion en tecnologia o para

asignar y distribuir los RRHH de manera adecuada.

Es asi como en todo tipo de actividades productivas, en el LC existe una necesidad de
hacer un uso mas eficiente de los recursos, para lo cual es necesario disponer de datos
concretos acerca de costos y calidad. Sin embargo, encontrar un sistema correcto para el
calculo real del costo de las diferentes prestaciones de un LC no es una tarea facil. A pesar
que los factores que influyen en el costo de cada examen son facilmente identificables, no
existe mucha informacion o modelos ad-hoc de costeo al respecto. Esto es, de como tratar

esta informacion para que los resultados obtenidos sean el fiel reflejo de la realidad.

Para contextualizar la importancia de los exdmenes de LC en el tratamiento de un
paciente, se puede decir que es improbable que a un paciente hospitalizado no se le realicen
examenes de laboratorio. En promedio se estima que los gastos del laboratorio en un
paciente hospitalizado constituyen el 6% del gasto total y en pacientes quirtrgicos un 9%
(Donald S Young, 2000), por lo tanto, la implicancia de poder conocer los costos
econdmicos reales en forma certera constituye un gran aporte a la buena gestion de los
establecimientos hospitalarios. Ademas, existe consciencia que en un LC los costos de los
examenes aumentan permanentemente, lo cual hace aun mas importante la realizacion de
andlisis acerca de por qué se producen dichos aumentos, o cuédles son sus fuentes que
ocasionan tales incrementos. Estas situaciones sélo se pueden tener bajo control al tener un

buen mecanismo de costeo. Otra de las consideraciones que se debe tener en un LC son las



‘economias de escala’, esto significa que mientras mas examenes se realizan, menor es el
costo unitario (o costo medio, CME) de esos examenes. Esto es posible de realizar debido a
la instrumentacion, pero tiene un limite, el cual estd dado por la existencia de factores fijos
que se transforman en limitativos para la expansion. En términos econdmicos, el limite de
la expansion estd asociado al ‘tamafio de planta’ (o ‘tamafio del LC’) o a la disponibilidad
de RRHH, es por esto que previo a la existencia de economias de escala, es necesaria la
utilizacion oOptima de la capacidad, es decir, si estamos utilizando eficientemente la

capacidad del LC en lo que se refiere a personal y equipamiento.

En el sistema de salud publico chileno los exdmenes se encuentran codificados por el
FONASA (Fondo Nacional de Salud). Este organismo se encarga de dar un codigo unico a
practicamente la totalidad de examenes de laboratorio y ademas asignarles un valor
econdmico, siendo este valor el que retorna a cada una de las instituciones publicas cuando
prestan estos servicios. Este sistema de codificacion y valorizaciéon es muy util, sin
embargo presenta deficiencias ya que el retorno econdmico a las instituciones solo por el
concepto de exdmenes de laboratorio en la mayoria de los casos es significativamente
menor a lo realmente gastado, generando brechas negativas a las instituciones publicas. De
aca se desprende la necesidad de poder conocer los valores reales de las prestaciones, de
manera de contar con informacion veraz y objetiva de la realidad en que nos encontramos.
La metodologia actual de costeo identifica o considera solo algunos de los costos, por lo
tanto los valores con los cuales trabajamos no estarian reflejando adecuadamente la

realidad.

Este estudio, ademés de tener una utilidad interna en el manejo de la gestion del LC,
tiene una implicancia en el centro de costo al cual pertenece y en la institucion. También
puede servir como modelo de aplicacion en otros laboratorios, siendo una guia para la toma
de decisiones en la gestion de cualquier LC. Esta investigacion es posible de realizar ya que
se dispone con toda la informacion necesaria para llevarla a cabo. Lo resultados obtenidos
para un grupo de exdmenes seleccionados seran utilizados como modelo para la totalidad
de examenes que se realizan en el LC, para lo cual se establecera un modelo de calculo de

costos individualizados para cada una de las prestaciones.



Actualmente la valorizacion de examenes utilizada en el LC del Hospital Dr. Luis Calvo
Mackenna (HLCM) no se ha identificado de manera integrada todos los factores que
influyen en su realizacion, por lo tanto creemos que el sistema actual de valorizacién de

examenes de LC subestima el verdadero valor economico de cada uno de ellos.

Considerando los antecedentes expuestos, ademas del aporte de poder contar con la
informacion relativa a los costos reales de los exdmenes, es que este estudio tiene como
objetivo general determinar los costos econdmicos asociados a la realizacion de exdmenes
procesados en la unidad de LC del HLCM. Relacionado directamente con la obtencion del
costo econdmico es necesario poder identificar todos los factores que influyen en la
realizacion de un examen de LC los cuales son diversos, es por esto que el primero de los
objetivos especificos es la identificacion de todos los costos (factores) que influyen en la
realizacion de cada examen analizado, ademas para poder comprobar el status de nuestros
costos en relacién al arancel Fonasa, es que nos planteamos como segundo objetivo
especifico comparar los costos obtenidos en el presente estudio para cada uno de los

examenes analizados con el definido para cada uno de ellos.



CAPITULO |
MARCO TEORICO

El papel de un LC en la toma de decisiones es clave, ya que tiene como finalidad
colaborar con el diagndstico, control de la evolucion y/o tratamiento y prevencion de los
problemas de salud a través de la entrega de informacion confiable, oportuna y confidencial
(Ministerio de Salud, 1993), transformandose los resultados de examen en una herramienta
diagnostica objetiva basica para la aplicacion de la medicina basada en la evidencia (Price,

2000).

La actividad del LC no se puede limitar a hechos concretos y tangibles como la
elaboracion de un informe de resultados (producto), sino que se debe considerar que esta
informacion es una herramienta para el equipo médico, la cual a su vez aporta informacion
sanitaria de salud publica nacional que ayuda al fortalecimiento de la vigilancia
epidemioldgica, la informacion a las autoridades sanitarias, comunicacion, confirmacion e
investigacion de brotes, asimismo puede ser utilizada como insumo para la implementacion
tecnoldgica de establecimientos hospitalarios, politicas publicas tendientes a la promocion
de la salud y el fortalecimiento del rol rector de las autoridades sanitarias. Esta funcion
implica una serie de responsabilidades, tales como la medicion, andlisis y mejora continua
de los procesos, gestion de recursos que llevan a la entrega de un producto (resultado de

examen) de calidad.

La implicancia que tienen los resultados de exdmenes realizados en el LC y su
importancia en el proceso asistencial obliga a estos servicios a trabajar bajo estrictas
normativas de calidad, las cuales deben ser consideradas en todas las etapas del proceso
interno, los cuales estan claramente definidos, estas son etapa preanalitica, analitica y post

analitica (Instituto nacional de Normalizacion-INN, 2003), esto con el fin de asegurar que



los resultados obtenidos sean de calidad. Tal es la importancia del LC en la atencion de
salud que es considerado como un area a evaluar dentro de los estandares generales de
acreditacion para prestadores institucionales (Superintendencia de Salud, 2009). Asimismo
cada una de estas etapas lleva asociados diferentes costos relacionados con el grado de

complejidad (Figura 1).
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Figura 1: Etapas de trabajo de un laboratorio clinico.

Las variables mas cominmente analizadas y controladas en el 4rea del LC son la
productividad, la calidad analitica y la bioseguridad (Barra, 2007); sin embargo no ocurre

lo mismo con los costos asociados a la produccion (Caballé, 2004).

El Hospital Dr. Luis Calvo Mackenna (HLCM) es un hospital pediatrico de alta
complejidad, que forma parte de la red asistencial publica del Servicio de Salud
Metropolitano Oriente (SSMO) del Ministerio de Salud (MINSAL). Es un centro de
referencia nacional para un gran numero de patologias, tales como osteosarcoma,
retinoblastoma, trasplante de médula dsea y trasplante hepatico. El desarrollo y
complejizacion del hospital en el area clinica trae de la mano a su vez un desafio para las
areas de apoyo, dentro de ellas el LC que debe crecer en forma armoénica para responder a
las necesidades del Hospital. Organizativamente el HLCM distribuye su organizacion en

diferentes Centros de Responsabilidad (CR), los cuales estan dirigidos por un responsable
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en quien se delegan determinadas funciones o actividades, descentralizando de este modo la
toma de decisiones. La ventaja de los CR es la existencia de mayor flexibilidad en el uso de
los recursos, deteccion rapida de los problemas e implementacion de mejoras continua.
Como definicion general, es importante que un CR realice una actividad homogénea, que
obtengan un producto medible, que tenga un grado de autonomia y flexibilidad en el uso
del RRHH. En el caso del HLCM se cumplen estos requisitos ya que el laboratorio clinico
es parte del Centro de Responsabilidad de Apoyo Diagndstico (CRACD), el cual maneja un
presupuesto que es distribuido entre las diferentes unidades que lo conforman, las cuales
deben dar cuenta de una gestion eficiente. El LC del HLCM conforma una unidad de

produccion dependiente del CRACD.

La mision del CRACD es la de satisfacer las necesidades de diagndstico de las
patologias de los nifios que se atienden en el HLCM. Para el caso de LC es la entrega de
examenes confiables y seguros. Para ello se cuenta con personal altamente capacitado,
procesos informatizados, programas de control de calidad y actividades de docencia e

investigacion.

El LC del HLCM estd compuesto por siete secciones divididas de acuerdo a
especialidad. Dispone de una cartera de prestaciones propia de alrededor de 270 exdmenes,
divididos en unidades de especializacién: Bioquimica, Hematologia, Microbiologia,

Biologia Molecular, Parasitologia, Inmunologia y Citogenética (Figura 2).



Figura 2: Representacion esquematica de las Unidades de Especializacion que conforman
el LC del HLCM.

Uno de los grandes problemas del HLCM es poder responder a la continua demanda por
atenciones de salud con la limitacién de recursos disponibles. Se suma a esto la falta de
recursos disponibles para gestionar adecuada y eficientemente. Por ser un hospital publico
todas las prestaciones entregadas a los usuarios esta determinado por el arancel definido por
el Fondo Nacional de Salud (FONASA). En este contexto es muy importante conocer los

costos reales de cada prestacion con el fin de poder gestionar los recursos disponibles.

FONASA es el organismo publico encargado de otorgar coberturas y atencion en salud,
tanto a cotizantes y sus cargas, a los subsidiados, asi como a aquéllos que por carecer de
recursos propios, son financiados por el Estado a través de un aporte fiscal directo. Su
mision es asegurar a sus beneficiarios el acceso a los servicios disponibles, en el ambito de

la proteccion social en salud, con atencidén de excelencia. Da cobertura de salud a més de



13,5 millones de asegurados, sin exclusion de edad, sexo, nivel de ingreso, numero de
cargas familiares ni enfermedades preexistentes. La entrega de estas atenciones las realiza

utilizando preferentemente la red de salud publica chilena.

FONASA eclabora cada afio una propuesta de aranceles que incluye un reajuste al valor
de las prestaciones a partir del ‘inflactor’ (o tasa de reajuste, expresada en porcentaje) de
remuneraciones y de bienes y servicios informados por el Ministerio de Hacienda en el
proceso de formulacion del Presupuesto de la Nacion. Es este valor el que devuelve a las
instituciones cuando prestan estos servicios. En muchas ocasiones el porcentaje de reajuste
no refleja el verdadero costo real para cada una de las prestaciones, lo que en algunos casos

genera brechas negativas al sistema (Camilo Cid G. B., 2014)

Tomando en consideracion lo critico del LC, tanto en el aspecto sanitario como
econémico de una institucion es que debe ser considerado como una unidad de negocios,
por lo que es de vital importancia disponer de informacién confiable y actualizada que
permita saber en qué y cuanto se estd gastando, lo cual va relacionado directamente con la
produccion. Tal informacion es de gran utilidad para la toma de decisiones y para la
valorizacion de los examenes ejecutados. Ademds es muy importante tener en
consideracion esta informacion, principalmente para la toma de decisiones que tiene
relacion con cambio de procesos, politicas de personal, cambio de equipamiento o

reinversion.

El principio de Pareto, también conocido como regla del 80/20, es también aplicable a la
carga de trabajo del LC. Esto es, el 20% de los exdmenes de laboratorio incluyen el 80%

del volumen e ingresos (Figura 3).



Examenes clasificados
con laregla "80-20"
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costo
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72%

Figura 3: Distribucion de categorias de exdmenes de laboratorio (NCCLS. Clinical and
Laboratory Standars Institute, 1998)

Muchos de estos exdmenes identificados en el ejercicio del 80/20 son los exdmenes de
quimica. Otro grupo de examenes son los identificados como de menor volumen, los cuales
utilizan insumos caros o que para su ejecucion necesitan la utilizacién de un alto porcentaje
de mano de obra. Para la realizacion de estudios de costo es recomendable agrupar los
examenes similares y hacer los andlisis en forma separada utilizando procedimientos

independientes entre si.

Antes de comenzar un andlisis de costeo debemos tener claramente identificados los
procesos y la razén de realizar estos estudios, ademas debemos considerar que el calculo de
costos es un estimativo, que entrega informacién del costo del examen en relaciéon a la
operacion y manejo general del laboratorio, ademas se debe tomar en cuenta que para el
calculo de costos es fundamental la disponibilidad de informacion objetiva que tenga
relacion con el costo de los insumos, los rendimientos, el uso de los RRHH, entre otras.

Cada laboratorio debe evaluar qué informacion es la que necesita para realizar inicialmente
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estos andlisis de costos y que inversion necesita para mantener actualizado este registro

(NCCLS. Clinical and Laboratory Standars Institute, 1998)

Actualmente se han descrito diferentes mecanismos o modelos de costeo los cuales
pueden ir en relacion al trabajo (mano de obra invertida en la ejecucion de solo un examen
o por la ejecucion de un grupo de examenes), al proceso (referida a la mano de obra
invertida en realizar examenes a grandes volumenes que utilizan similares procedimientos
de andlisis y de procedimiento) o mixto (referidos a la factibilidad de realizar ambos tipos
de analisis. La decision de que mecanismo utilizar depende de la naturaleza del examen y
de la facilidad de poder identificar la participacion del personal en cada uno de los

procesos).

Los costos se pueden clasificar de diferentes formas de acuerdo al analisis que se realice.
Es asi como se pueden diferenciar de acuerdo a imputabilidad (costos directos e indirectos),
actividad (variables, fijos y semifijos), tipo de control (controlables e incontrolables) y a la
previsibilidad (evitables, comprometidos e incrementables) (Gutierrez & Medina, 2011)
(Juan Antonio Cerdn Pérez, 2005). De acuerdo a estos grandes grupos, en este trabajo
podemos identificar los diferentes tipos de costos y conceptos que debemos manejar,

algunos de los cuales se definen a continuacion:

Costo: cantidad de dinero gastado en suministros, trabajo o gastos generales que se

requieren para realizar un examen.

Costos de capital: cantidad de dinero invertido en los activos del laboratorio, como planta
fisica y equipamiento de laboratorio. El gasto de operacion asociado a los costos de capital
de equipamiento propio puede ser considerado como depreciacion. Existen ademads otras

alternativas de adquisicion de equipos como comodatos y leasing, entre otros.
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Costos actuales (vigente): cantidad de dinero gastado en trabajo, insumos u otros

materiales que son necesarios para la realizacion de un examen.

Costos estandares: estimacion acerca de que elementos especificos o costos deben ser
incluidos para llevar a cabo una funcién o actividad relacionada con la realizaciéon de un
examen, considera los materiales o insumos a utilizar asi como la proyeccion del trabajo

requerido para la ejecucion de los examenes de laboratorio.

Varianza: es la diferencia entre el costo estandar y el costo actual.

Depreciacion: pérdida de valor de los bienes de capital como equipamiento debido al uso,
deterioro, paso del tiempo, obsolescencia o cambio de tecnologia. La depreciacion
normalmente se calcula tomando en consideracion el costo original, el cual de manera

anticipada es asignado y distribuido sistematicamente en la vida media del equipo.

Costos relevantes: son definidos como costos especiales que tienen relacion con costos
que se realizaran a largo plazo, como por ejemplo decidir si algunos examenes se realizaran
0 se compraran en otro laboratorio, ya que volumen de produccion es bajo. La proyeccion
de futuros costos puede estar basada en costos histdricos y/o puede incluir costos que atin
no han sido realizados, o pudieran cambiar dependiendo las circunstancias. No todos los

costos son importantes de considerar en la evaluacion de estas decisiones.

Costo total: Son los costos asociados al funcionamiento de toda la unidad de laboratorio,
incluyen ademds los costos indirectos y directos asociados con la ejecucion de los

examenes. Para realizar estas evaluaciones es necesario definir un periodo de tiempo
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representativo (al menos un afo). El célculo de este tipo de costos constituye una
herramienta de manejo limitado para el laboratorio, su funciéon tiene que ver con la

evaluacion de la politica de precios de la unidad.

Costos marginales: son los costos relacionados el procesamiento de examenes adicionales,
los cuales pueden ser ejecutados en forma excepcional. Los verdaderos costos marginales
corresponden a la compra de reactivos e insumos adicionales y costos adicionales como
, . . . L4 r (13 b 2
gastos de envio, embalaje, entre otros. Si para la ejecucion de estos exdmenes “adicionales
se requiriera mano de obra extra, este costo en RRHH también deberia ser considerado

como un costo marginal.

Margen de contribucion: diferencia entre el retorno y el costo directo asociado a la

ejecucion de los exdmenes, relacionado con una seccion especifica del laboratorio.

Asignacion de costos: es el método con que las instituciones distribuyen los costos
indirectos entre los diferentes departamentos, centros de costos, unidades u otras divisiones

dentro de la institucidn.

Costos fijos: costos que no varian en un periodo de tiempo determinado y que no se
relacionan con el volumen de examenes procesados o con la actividad. Algunos de estos

costos que podemos identificar son arriendo, mantenimiento de instalaciones, entre otras.

Costos variables: costos que cambian proporcionalmente de acuerdo al volumen de
produccién, como por ejemplo, reactivos e insumos relacionados directamente con el
procesamiento de cada examen. Si el niumero de exdmenes aumenta, el costo variable

también aumenta.
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Costos semivariables: son los costos que permanecen constantes dentro de un rango de
actividad, un ejemplo puede ser la contratacion de personal adicional cuando la carga

laboral excede un cierto nivel, debido a un aumento de produccion.

Costos directos: costos relacionados directamente con el procesamiento de los examenes.
Estos costos incluyen los gastos de reactivos, insumos, controles, calibradores, RRHH,

instrumental, etc.

Costos indirectos: incluye todos los gastos que no se relacionan directamente con la
produccion de un examen. Estos costos incluyen depreciacion del equipamiento, licencias,

software informatico, mantenimiento de planta fisica, entre otras.

Costo del trabajo: incluye los sueldos de las personas que se desempefian en el
laboratorio. Este item puede ser considerado fijo, variable o semi variable dependiendo del
nivel de responsabilidades o relacioén con el trabajo. El costo de trabajo también puede ser

clasificado como un costo directo si interviene en la realizacion del examen o indirecto.

Costo de consumibles: estos costos reflejan el consumo de insumos, reactivos y materiales
que son necesarios para la ejecucion de los examenes. Estos costos pueden ser fijos

(estandares o calibradores), variables (reactivos por examen) o semivariable.

Considerando todas las variables descritas y la importancia de contar con informacion
confiable y actualizada que permita saber “cudnto y qué se estd gastando”, es necesario
poder obtener el valor econdmico real de cada uno de los exdmenes procesados en el LC

del HLCM.
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CAPITULO I

METODOLOGIA

Disefio de Investigacion

El tipo de investigacion que se utilizo en este estudio es del tipo concluyente descriptiva,
ya que se conocen todos los factores que influyen en la asignacion del costo de un examen
de laboratorio. Ademads se realizé una asignacion de factores de influencia de cada uno de

estos factores en el total.

Tomando en consideracion la naturaleza de la informacion utilizada para el desarrollo de
este trabajo de tesis, se utilizd netamente informacidon cuantitativa, los datos fueron
extraidos de fuentes primarias del HLCM. El uso de esta informacion contd con la

autorizacion del Director del HLCM para el uso de tales datos (Anexo 1).

Esta investigacion corresponde a un estudio retrospectivo, se utilizd la informacion
completa de un afio calendario. Es asi, como de acuerdo a la disponibilidad y fiabilidad de
todos los datos y fuentes de informacion necesarias al momento del inicio del presente
estudio, se selecciono el periodo de tiempo comprendido entre segundo semestre del 2014

el primer semestre del 2015, es decir desde julio del 2014 a junio del 2015.
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Entorno y Seleccion de la Muestra

Esta investigacion fue llevada a cabo en el HLCM, especificamente en la unidad de LC.
Se seleccionaron examenes representativos de todos los tipos de metodologia de analisis
disponibles en el LC, de manera de poder demostrar que el andlisis de costo econdmico

propuesto sea util para cualquier examen de laboratorio.

Estimacion de los Costos Econdmicos Individuales de Examenes de Laboratorio

Se estimé como la sumatoria de todos costos directos e indirectos identificados para

cada uno de los exdmenes seleccionados y analizados.

Para cada uno de los examenes se identificaros todos los factores directos e indirectos
que son necesarios para su realizacion, es asi que fue posible clasificar todos estos factores

y valorizarlos para identificar los costos directos e indirectos tal como se detalla en la

Figura 4
= Reactivos, controles, RRHH involucrado
.| Costos Directos - . .
Lab tori > calibradores e —> directamente en la
E0012 00 insumos realizacion de los exdmenes
Costos RRHH involucrado Costo capital de Costo capital de Mantenciones y
Costo indirectamente en la equipamiento involucrado Equipamiento Costo Capital de Insumos
—>» Indirectos > e > .y —» > —» . . —{reparaciones del
Examen Lab N "l realizacién de los en la realizacién de los general de Infraestructura de oficina Fl)aboratorio
aboratorio examenes examenes laboratorio
Costos el
= ervicios - o
»  Indirectos > Aels —» Servicios basicos
Institucionales

Figura 4: Detalle de costos asociados a la ejecucion de un examen.

15




Identificacion de Costos Directos

Reactivos

Para cada uno de los examenes se identificaron todos los reactivos e insumos utilizados
para procesar un examen. El nimero de itemes incluidos es muy variable, ya que pueden
incluir desde uno a mas de diez en caso de técnicas manuales. Para cada uno de los insumos
identificados se estimo el consumo promedio por unidad de compra y el costo actual de
cada una de estas unidades. El calculo de cada costo directo se realizd en base a la razon

entre valor individual de cada reactivo y nimero de exdmenes informados con éste.

$ Unidad de reactivos+$ Unidad de insumos+n

Total Reactivos = - .
Total examenes informados

Controles

Controles internos (CCI)

Son aquellos controles que se utilizan en forma periddica para verificar el
comportamiento analitico de la técnica y cuyo objetivo es controlar los resultados que emite
el laboratorio. Para esto se utilizan muestras controles (preparados comerciales) de valor
conocido. Se identificaron los CCI utilizados para cada uno de los exdmenes, y se estimo
cudntos examenes era posible informar por cada unidad de compra, es asi como el calculo
de cada costo directo en este item se realizd en base a la razon entre valor individual de
cada kit de control de CCI y numero de exdmenes informados con éste. En caso de utilizar
mas de un CCI por examen, se determinaron de la misma forma y finalmente se sumaron

los aportes de cada uno de ellos.
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$ Unidad de cCI+$ Unidad de CCI 2+n
Total examenes informados

Total CCI =

Controles externos (CCE)

Son aquellos controles que se usan para verificar el comportamiento analitico de cada
técnica y compararlos con los obtenidos por diferentes laboratorios para los mismos
examenes. Dentro de los CCE utilizados en las diferentes unidades del laboratorio podemos
identificar tres programas de CCE de acuerdo a su area de especializacion, estos son
actividades: Programa de Comparacion Interlaboratorios EQAS (External Quality
Assurance Services), Programa de Evaluacion Externa de Calidad del Instituto de Salud
Publica (PEEC) y Programa de Control de Calidad de Laboratorios ‘“Proficiency
Testing/Quality Management survey” del Colegio Americano de Patologos (CAP). Se
identificaron los CCE utilizados para cada uno de los exadmenes, y se estimd cuantos
examenes era posible informar por cada unidad de compra, es asi como el calculo de cada
costo directo en este item se realizo en base a la razon entre valor individual de cada kit o
programa de CCE y el nimero de exdmenes informados con éste. En caso de utilizar mas
de un CCE por examen, se determinaron de la misma forma y finalmente se sumaron los

aportes de cada uno de ellos.

$ Unidad de CCE+$ Unidad de CCE 2+n
Total examenes informados

Total CCE =
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Mano de obra directa

Se considera todo el personal de LC que participa directamente de la realizacion del
examen y que, por lo tanto pertenecen a la unidad de analisis de estos exdmenes. En el caso

de este estudio se identifico:

e Jefe de unidad el cual es el responsable de todos los examenes que se realizan en su
unidad.

e Técnicos de laboratorio que participan en las labores pre analiticas directas y
especificas para cada examen, estas son centrifugacion y separacion de muestras.

e Profesionales que son quienes ejecutan el procesamiento de cada examen, verifican
los comportamientos analiticos de cada técnica y que son capaces de validar los

resultados.

Para cada uno de ellos se tomo¢ el sueldo anual percibido y la cantidad total de exdmenes
producidos por su unidad, es asi como el calculo de mano de obra directa se realizé entre la
razén del total del sueldo anual de todos el personal descrito y el total de exdmenes

informados por la unidad de LC en el mismo periodo.

Suelto Anual (Jefe Unidad LC + Técnicos paramédicos + Profesionales)

Mano de Obra directa = — ,
Total produccion Unidad de LC
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Identificacion de Costos Indirectos

Mano de obra indirecta

Se considera todo el personal de LC que participa de manera indirecta en la realizacion
de los exdmenes y que prestan un apoyo transversal a todas las unidades de especializacion

del LC, se identifico:

e Jefe general de laboratorio: cuya funcion es gestionar toda la unidad de LC

e Técnicos de laboratorio de recepcion: Reciben todos los exdmenes y los distribuyen
a las diferentes areas de especializacion.

e Auxiliares de laboratorio: Realizan las labores de lavado de material de laboratorio
y mantenimiento general de las instalaciones, asimismo son los encargados de
transportar exdmenes que no son procesados en el LC del HLCM a otros

laboratorios externos.

Suelto Anual (Jefe LC + Técnicos paramédicos +Auxiliares)

Mano de Obra indirecta = —
Total produccion LC

Equipamiento

Para realizar un andlisis econdmico es necesario tener claro que para la inversion de
capital, esto es equipamiento analitico, equipo de soporte de laboratorio, infraestructura y
mobiliario de LC, se debe distribuir en el tiempo. La sociedad no valora igual disponer de
recursos para el consumo de hoy, que disponer de los mismos en el futuro. Para incluir este
factor en el costo unitario del examen se utiliz6 la tasa de descuento social. En Chile este
calculo lo realiza MIDEPLAN como parte del Sistema Nacional de Inversiones. (Lenz-

Alcayaga, 2010). Para el afio 2015 esta tasa se estim6 en un 6 %, la cual permite calcular
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los factores de descuento. Con la incorporacion de este factor nos aseguramos de incluir el

valor de reposicion de equipamiento al costo total unitario de cada examen.

Equipamiento principal

Es el equipamiento que se utiliza para procesar el grupo de exdmenes seleccionados,
para obtener el costo de reposicion anual (CRA) se considera el valor del autoanalizador y

los afos de vida util asignado, mediante formula se calcula el CRA el cual se debe asignar

1’06Vida util x 0,06
1’06Vida util _ 1

CRA equipo = Valor equipamiento x

El valor que se le debe asignar a cada examen procesado en el equipo analizado se
obtiene mediante la razon entre el costo anual de reposicion y la produccion anual de

examenes realizados en el equipo.

Costo reposicion anual

CRA equipamiento principal = - -
wp p P Produccion anual de examenes

Equipamiento soporte del laboratorio

Es el equipamiento base del laboratorio y que sirve de soporte de todos los exdmenes
que se procesan en esa unidad. Este item también es considerado como un costo de
implementaciéon o costo de capital, algunos de los equipos que se consideran son
centrifugas, campanas, bafos termorregulados, balanzas analiticas, estufas, entre otras. Para
asociar aquella parte del bien de capital que es consumido por unidad de tiempo se realiza a

través de la anualizacion de los gastos de capital (Lenz-Alcayaga, 2010). El calculo del
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costo de reposicion de cada equipo o anualizacion de los gastos de capital se obtiene

mediante formula considerando el valor de cada equipo y su respectiva vida 1til.

El valor que se le debe asignar a cada examen por este item se obtiene mediante la razon
entre el costo anual de reposicion de todos los equipos considerados y la produccion anual

de examenes realizados en la unidad de LC.

CRA equipo 1 + CRA equipo 2 + CRA equipon
Producciéon anual de examenes en la unidad de LC

CRA equipamiento soporte =

Implementacion e infraestructura

Infraestructura

Se tomo6 en consideracion el costo del metro cuadrado hospital y tomando en
consideracion los metros cuadrados de la unidad de LC se le asign6 un costo y un tiempo

de vida 1til en afios.

Implementacion

Se valorizo6 el mobiliario de cada laboratorio asignandole un tiempo de vida util de
10 anos. Para este item se consider6 mobiliario de laboratorio, mobiliario de oficina,

computadores, impresoras, aparatos telefonicos, dispensadores varios, sillas, entre otros.

El CRA de implementacion e infraestructura se obtuvo mediante formula,
posteriormente se calculd el valor que se le debe asignar a cada examen por este item, el
cual se obtiene mediante la razon entre el costo anual de reposicion de infraestructura e

implementacion y la produccion anual de examenes realizados en el LC.
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CRA Implementacion + CRA Infraestructura

CRA implementacion — infraestructura =
p f Produccion anual de examenes del LC

Insumos generales

Se consideraros todos los insumos generales utilizados en cada unidad de laboratorio
durante un periodos de un afio Los insumos considerados en este item corresponden a
aquellos que se usan en forma transversal para el procesamiento de todos los exdmenes
realizados en la unidad, se pueden identificar guantes, eppendorf, puntas para micropipetas,
pipetas pasteur, entre otras. El costo asignado por este item a cada examen se obtuvo
mediante la razén del gasto anual de cada uno de los insumos considerados por el total de

examenes producidos por la unidad de LC en el mismo periodo.

$ consumo anual insumo 1 +$ consumo anual insumo 2+n

Insumos generales = - - -
Total examenes informados en la unidad de LC

Articulos de oficina

Se consideraros todos los articulos de oficina utilizados en el LC durante un periodo de
un afio. Los articulos de oficina se utilizan en la produccion de todos los examenes de
laboratorio indistintamente. El costo asignado por este item a cada examen se obtuvo
mediante la razon del gasto anual en articulo de oficina el total de exdmenes producidos por

el LC en el mismo periodo.

$ Anual insumos de oficina

Articulos de of icina = - -
Total examenes informados en el LC
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Gastos generales

Los porcentajes de prorrateo de cada CC del hospital fueron proporcionados por la sub
direccion de recursos fisicos del HLCM en base a los metros cuadrados de cada CC. El
flujo de la informacién es el siguiente, la unidad de finanzas informa mensualmente a la
subdireccion de recursos fisicos el gasto total del hospital en servicios generales,
mantenciones y reparaciones y servicios basicos que se deveng6 en la contabilidad. La sub
direccion de recursos fisicos toma esos valores y los distribuye en base a los prorrateos de
cada CC para los servicios generales y servicios basicos. Las mantenciones y reparaciones
que se realizan en un CC. Finalmente la unidad de estudios y control de gestion recibe la

informacion, la revisa y la ingresa a WinSIG.

Gastos generales de laboratorio

Mantenimiento y reparaciones

Incluye el gasto en mantenimiento y reparaciones de edificaciones, mobiliarios y
otros, maquinas y equipos de oficina, equipos de LC y otros mantenimientos y reparaciones
propias de cada unidad de LC. El costo asignado por este item a cada examen se obtuvo
mediante la razon del gasto anual en mantenciones y reparaciones de la unidad de LC por el

total de examenes producidos por esa unidad en el mismo periodo.

$ Anual Mantenciones y reparaciones unidad de LC

Mantenciones y reparaciones = - - -
Total examenes informados en la unidad de LC
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Gastos generales institucionales

Servicios basicos

Incluye el gasto en luz, agua, gas, telefonia, internet y enlaces telefonicos.

$ Servicios basicos asignados a la unidad de LC

Servicios basicos = - - -
Total examenes informados en la unidad de LC

Servicios generales

Incluye el gasto en aseo, vigilancia, mantencion de jardines, retiro de basura y

residuos especiales y peligrosos, pasajes, fletes, bodegas y otros servicios generales.

$ Servicios generales asignados a la unidad de LC

Servicios generales = - - ,
Total exdmenes informados en la unidad de LC
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Comparacion de los Costos Obtenidos con el definido por el Arancel Fonasa

Se realizdo mediante comparacion entre los costos individuales obtenidos para cada uno
de los exdmenes analizados y valor modalidad de atencion institucional (MAI) definido por

el arancel Fonasa MAI 2015 (https://www.fonasa.cl).

Se realizara un analisis individual identificando la existencia o no de codigo Fonasa para
cada examen y el valor MAI asignado a cada uno de ellos, ademés se analizaran las
diferencias (en valores absolutos y porcentajes) entre los costos econémicos unitarios de
cada examen y el considerado por Fonasa, permitiendo clasificar retornos positivos o

negativos a la institucion.

Para tener una visualizacion de la situacion general se calculard el valor medio de los
examenes seleccionados de acuerdo al costo econdomico unitario de cada uno de ellos y el
valor MAI para el mismo grupo de exdmenes, permitiendo tener una mirada general acerca

del comportamiento en este ambito.
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CAPITULO I

RESULTADOS

Seleccion de la Muestra

Del total de exdmenes procesados en el LC del HLCM se seleccionaron 92 exdmenes,
los cuales corresponden al 54% del total de examenes procesados por la Unidad. Estos
examenes se clasificaron en diez grupos de acuerdo a la metodologia de andlisis (manuales,
semiautomatizados y automatizados). Es asi como se seleccionaron los siguientes grupos de

examenes:

—

Examenes del area de quimica clinica

Examenes de basados en técnicas de inmunoensayos

Examenes de coagulacion

Exé&menes realizados por cromatografia liquida de alta resolucion (HPLC)
Exédmenes inmunolégicos

Examenes de gases y electrolitos.

Examenes citogenéticos.

Exéamenes de orina realizados por microscopia.

$ ® N kWD

Ex&menes hematoldgicos automatizados

10. Examenes hematoldgicos por técnicas manuales
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Estimacion de los Costos Economicos Individuales

Examenes del area de quimica clinica

Se observa que el examen mas caro de este grupo es amonio, con un costo econémico
unitario de $3.016,7 y el mas econdomico es el colesterol con un costo econdomico unitario

de $683.,4 (Tabla 1).

Examenes de basados en técnicas de inmunoensayos

Se observa que el examen mas caro de este grupo es la vitamina D con un costo
econdmico unitario de $14.361,3 en tanto el mas econdomico es el T4 libre con un costo

econdomico unitario de $2.398,1 (Tabla 2).

Examenes de coagulacion

Se observa que el examen més caro de este grupo es el anticoagulante lipico con un
costo econdmico unitario de $12.873,3 en tanto el mas econdomico es el TTPA con un costo

econdémico unitario de $1.832,9 (Tabla 3).
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Examenes realizados por cromatografia liquida de alta resolucion (HPLC)

Se observa que el examen mas caro de este grupo es el nivel plasmatico de voriconazol
con un costo econdémico unitario de $17.467,0 en tanto el mas econdomico es el nivel

plasmatico de acido micofenodlico con un costo econémico unitario de $15.944,7 (Tabla 4).

Ex&menes inmunoldgicos

Se observa que el examen mas caro de este grupo es el anticuerpo antineutrofilo
citoplasmatico (pANCA) con un costo econdomico unitario de $19.438,3 en tanto el mas
econdémico es el anticuerpo antiendomisio con un costo econdmico unitario de $9.938,1

(Tabla 5).

Examenes de gases y electrolitos

Para este grupo solo se analizaron dos examenes observando que el examen de
electrolitos urinarios presenta el valor mas alto ($3.505,8) y el mas econdmico son los gases

+electrolitos plasmaticos/arteriales con un valor de $1.497,8 (Tabla 6).
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Examenes citogenéticos

En este grupo se observa que el examen de mas alto costo es el FISH con un costo
economico unitario de $134.817,4 y el mas econdomico es el cariograma en sangre con

cultivo de linfocitos con un costo econdémico unitario de $83.256,7 (Tabla 7)

Ex&menes de orina realizados por microscopia

En este grupo solo se analizé6 un examen, orina completa el cual presenta un costo

econdomico unitario de $900,2 (Tabla 8).

Examenes hematoldgicos automatizados

En este grupo solo se analiz6 un examen, formula hematologicatrecuento de

reticulocitos el cual presenta un costo economico unitario de $2.613,0 (Tabla 9).
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Examenes hematologicos por técnicas manuales

En este grupo se observa que el examen de mas alto costo es la electroforesis de
hemoglobina con un costo econémico unitario de $12.434,6 y el mas econdmico es el

recuento de reticulocitos con un costo econémico unitario de $1.137,9 (Tabla 10)

Comparacion los costos obtenidos para cada uno de los examenes con el definido por

el arancel Fonasa.

Se puede observar una gran dispersion en los costos unitarios para cada uno de los
examenes analizados, los cuales van desde los $683,4 a los $134.817. Cada uno de los
examenes seleccionados fueron comparados con su respectivo coédigo Fonasa, en el caso de
existir, observando diferencias positivas y negativas entre el costo econdémico unitario de
cada uno de los examenes analizados y el valor Fonasa MAI asignado para cada uno de
ellos, estas diferencias en valores absolutos van desde +$18.179,3 a -$134.817,4. Al
realizar este analisis en términos de porcentaje, esto es valor MAI versus costo econdmico

calculado, se observan de diferencias que van de +333,5% a - 100% (Tabla 11).

Se realiz6 un andlisis general de los datos, a través del andlisis de los valores promedio
de los costos unitarios versus sus respectivos valores segin arancel MAI, obteniéndose
valores de $9.195,6, 1 y $4.698,8 respectivamente, lo cual corresponde a que Fonasa segin
valor MAI retorna $4.496,8 (48,9%) menos del costo unitario real promedio para los

examenes incluidos en este estudio.
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Tabla 1: Costos econémicos de examenes de quimica clinica.

COSTOS DIRECTOS

COSTOS INDIRECTOS

jp Quimica Examen LABORATORIO LABORATORIO INSTITUCIONAL Sub-total tostl::ll}Cl toSt:?-Cl Costo Total

Clinica Reactivos Controles MOD  MOI  Insumos Depreciacién Gastos Depreciaciéon Gastos CD LAB LAB INST
LAB LAB INST INST

101 Acido Urico $177.9 $21,3 $3243 $994 $70 $40,8 $14.8 $40,1 $10,1 $523,.4 $162,0 $50,1 $735,5
102 Albamina $153,7 $57 $3243 $994 §$70 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $483,7 $162,0 $50,1 $ 695,7
103 Nivel Plas. Amikacina $2.248,3 $20.8 $3243 $§994 $7.0 $40,8 $14.,8 $40,1 $1001  $2.5934 $162,0 $50,1 $ 2.805,5
104  Amilasa $324.3 $4,9 $§3243 $994 §$70 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $6535 $162,0 $50,1 $ 865,5
105  Amonio $2.479.6 $07 $3243 $§994 $7.0 $40,8 $14,8 $40,1 $1001  $2.8046 $162,0 $50, $ 3.016,7
106  Bilirrubina no conjugada (BuBc) $154.6 $54 $3243 $994 $7,0 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $484,4 $162,0 $50,1 $ 696,4
107 Bilirrubina total $162,8 $57 $3243 $994 $7,0 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $492,7 $162,0 $50,1 $704.8
108 C3 $1.765,5 $16,3 §3243 $994 $70 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $2.106,1 $162,0 $50,1 $2.318,1
109 C4 $1.782,0 $16,3 §3243 $994 $70 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $2.122,6 $162,0 §50,1 $2.334,6
110 Calcio $154.6 $21,3 $§3243 $994 $7,0 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $500.2 $162,0 $50.1 $712,3
1 CK $322,6 $57 $3243 $994 $70 $40,8 $14.8 $40,1 $10,1 $652,5 $162,0 $50,1 $ 864,6
12 CKMB $377.1 $57 $3243 $994 $7.0 $40.8 $14.8 $40,1 $10,1 $707.1 $162,0 $50.1 $919,1
113 Colesterol $141,3 $57 $3243 $994 $70 $40.8 $14.8 $40,1 $10,1 $471,3 $162,0 $50.1 $ 683,4
114 Creatinina $156,4 $21,3 §3243 $994 $70 $40,8 $14.8 $40,1 $10.1 $502,0 $162,0 $50.1 $ 714,1
15 Factor reumatoideo $ 2.070,0 $15 $3243 $994 $7.0 $40,8 $14.,8 $40,1 $10,1 $2.395,8 $162,0 $50.1 $2.607,9
116  Fosfatasa Alcalina $159,5 $57 $3243 $994 $7.0 $40,8 $14.8 $40,1 $10.1 $489,5 $162,0 $50,1 $ 701,6
117 Fosforo $160,2 $21,3 §3243 $994 $§70 $40,8 $14.8 $40,1 $10,1 $5057 $162,0 $50.1 $717.8
18  GGT $ 2438 $57 $3243 $994 $7.0 $40,8 $14.8 $40,1 $10.1 $573,8 $§162,0 $50,1 $ 7858
119  Glucosa $138,8 $21,3 §3243 $994 $70 $40.8 $14.8 $40,1 $10.1 $484,.4 $162,0 $50,1 $ 696,4
120 GOT/AST $165.4 $57 $3243 $994 $7.0 $40.8 $14.8 $40,1 $10,1 $4954 $162,0 $50,1 $707.5
121 GPT/ALT $157.3 $57 $3243 $994 $7.0 $40.8 $14.8 $40,1 $10,1 $487,3 $§162,0 $50,1 $699,3
122 HDL $739.3 $54 $3243 $994 $70 $40,8 $14.8 $40,1 $10,1 $1.069,1 $162,0 $50,1 $1.281,2
123 IgA $1.699,2 $4,6 $3243 $994 §$70 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $2.028,1 $162,0 $50,1 $ 2.240,1
124 1gG $1.706,7 $4,6 $3243 $994 $7,0 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $2.035,6 $162,0 $50,1 $2.247,7
125  IgM $1.322,5 $4,6 $3243 $994 §$70 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $1.651,3 $162,0 $50.1 $1.863,4
126  lactato $339,2 $54 $3243 $994 $7.0 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $669.0 $162,0 $50,1 $ 881,1
127  LDH $163,6 $54 $3243 $994 $7,0 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $493,4 $162,0 $50,1 $705.4
128  Lipasa $ 496,0 $54 $3243 $994 $7.0 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $8258 $162,0 $50,1 $1.037,9
129  Magnesio $165,2 $54 $3243 $994 $7.0 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $4950 $162,0 $50,1 $707.0
130 Nitrégeno Uréico BUN $152,9 $21,3 $§3243 $994 $7,0 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $498,4 $162,0 $50,1 $ 710,5
131 Proteina C Reactiva $541,3 $2,0 $3243 $994 $7,0 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $867,5 $162,0 $50,1 $1.079,6
132 Proteina LCR $278,1 $0.0 $§3243 $§994 $7.0 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $602,4 $162,0 $50,1 $ 814,5
133 Proteina Total $155,1 $57 $3243 $§994 $7,0 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $485,1 $162,0 $50, $ 697,2
134  Proteina Urinaria $180,0 $156 $3243 $994 $7,0 $40,8 $14,8 $40,1 $10,1 $519,9 $162,0 $50,1 $732,0
135  Triglicéridos $143.3 $57 $3243 $994 $7.0 $40.8 $14.8 $40,1 $10.1 $473,3 $§162,0 $50,1 $ 685,3

Fuente: Datos de la investigacién
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Tabla 2: Costos econémicos de examenes basados en técnicas de inmunoensayo.

COSTOS DIRECTOS

COSTOS INDIRECTOS

Sub-

Sub-

LABORATORIO LABORATORIO INSTITUCIONAL Sub-total Costo
20 Inmunoensayos Examen — — CD LAB total Cl  total Cl Total
Reactivos  Controles MOD  MOI  Insumos Depreciacién ~ Gastos ~ Depreciaciéon ~ Gastos LAB INST
LAB LAB INST INST
201 25-OH-Vitamina D $13.416,1 $20,1 $3243 $99.3 $7,0 $429,5 $14,8 $ 40,1 $10,1 $13.760,6 $550.6 $50,1 $14.361,3
202 Alfafetoproteina $4.3135 $4595 $3243 $993 $7,0 $429,5 $14,8 $ 40,1 $10,1 §$5.097,2 $550,6 $50,1 $5.698,0
203 aTG $5.786,2 $0,0 $324,3 $99,3 $7,0 $429,5 $14,8 $ 40,1 $10,1  $6.110,5 $550,6 $50,1 $6.711,2
204 aTPO $5.507,9 $0,0 $324,3 $99,3 $7,0 $429,5 $14,8 $ 40,1 $10,1 $5.8322 §$550.6 $50,1 $6.432,9
205 Nivel Plas. Ciclosporina  $ 10.946,9 $950 $3243 $993 $7,0 $429,5 $14,8 $ 40,1 $10,1 $11.366,2 $550,6 $50,1 $11.966,9
206 Cortisol $ 4.068,9 $22,0 $3243 $99.3 $7.0 $429,5 $14,8 $ 40,1 $10,1  $4.4152 $5506 $50,1 $5.0159
207 Ferritina $3.519,0 $22,0 $3243 $99.3 $7.0 $429,5 $14,8 $ 40,1 $10,1 $3.8653 $550,6 $50,1 $4.466,0
208 Gonadotrofina coriénica  $ 4.876,4 $20,8 $3243 $993 $7.0 $429,5 $14,8 $ 40,1 $10,1  $5.221,5 $550,6 $50,1 $5.822,2
209 Insulina $3.140,2 $20,1 $3243 $993 $7,0 $429,5 $14,8 $ 40,1 $10,1 $3.484,6 $5506 $50,1 §4.085,3
210 Nivel Plas. Metotrexato $7.631,8 $0,7 §$324,3 $99.3 $7,0 $429,5 $14,8 $ 40,1 $10,1 $7.9568 $5506 $50,1 §8.557,5
2n PTH $7.580,5 $0,0 $324,3 $99,3 $7.0 $429,5 $14,8 $ 40,1 $10,1 §$7.904,8 $5506 $50,1 §8.505,5
212 T4 $1.749.4 $31,7 $3243 $99.3 $7.0 $429,5 $14,8 $ 40,1 $10,1  $2.1053 $5506 $50,1 $2.7060
213 T4 libre $1.450,1 $23,0 $3243 $99.3 $7.0 $429,5 $14,8 $ 40,1 $10,1  $1.7974 $550,6 $50,1 §2.398,1
214 Nivel Plas. Tacrolimus $10.852,1 $950 $3243 $993 $7.0 $429,5 $14,8 $ 40,1 $10,1 $11.271,4 $550,6 $50,1 $11.872,1
215 TSH $1.603,5 $31,7 $3243 $993 $7.0 $4295  $14.,8 $400 $10,1 $1.9594 $550,6 $50,1 §2.560,1
216 Nivel Plas. Vancomicina  $ 4.066,9 $20,8 $324,3 $99,3 $7.0 $429,5 $14,8 $ 40,1 $10,1 $4.412,0 $5506 $50,1 $5.012,7

Fuente: Datos de la investigacion
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Tabla 3: Costos econémicos de examenes de coagulacion.

COSTOS DIRECTOS

COSTOS INDIRECTOS

5 LABORATORIO LABORATORIO INSTITUCIONAL Sub-total  Sub-total Sub-total  Costo
30 Coagulacién Examen .y o CDLAB  CILAB CIINST  Total
Reactivos Controles MOD MOl Insumos Depreciaciéon  Gastos  Depreciaciéon — Gastos
LAB LAB INST INST
301 Anti coagulante lapico  § 11.838,0 $0,0 $7541 $993  §262 $77.1  §$314 $401  $385 §12.592,1 §202,6 $785 $12.873,3
302 Anti Factor X $9.880,0 $0,0 §7541 $993  §262 $77.1  §$314 $401 $385 $10.6341 §2026 $785 $10.9153
303 Antitrombina 11l $13.274,3 $343 §7541  $993  $262 $77.1  $314 $401 $385 $14.062,8 $2026 $785 $14.343,9
304 Factor IX $9.900,0 $00 $7541 $§993  §262 $7701  $314 $401 $385 $10.6541 §$2026 $785 $10.9353
305 Factor VII $9.900,0 $0,0 $§7541 $993  §262 $7701  $314 $401  $385 $10.6541 §$2026 $785 $10.9353
306 Factor VIII $9.900,0 $00 $7541 $§993  §262 $7701  $314 $401  $385 $10.6541 §$2026 $785 $10.9353
307 Fibrindgeno $1.993,3 $343 §7541  $993  $262 $7701  $314 $401 $385 $2.781,8 §$2026 $785 §3.062,9
308 TP $692,8  $458 $7541 $993  $262 $77.1  §$314 $40,1  $385 $1.4928 $2026 $785 $1773.9
309 TTPA $751,8 $458 $7541 $993  $262 $77.1  §$314 $40,1 $385 §1551,8 $2026 $785 $1.8329
Fuente: Datos de la investigacion
Tabla 4: Costos econémicos de examenes realizados por HPLC.
COSTOS DIRECTOS COSTOS INDIRECTOS
LABORATORIO LABORATORIO INSTITUCIONAL . . Sub-
40 HPLC Examen Sub-total  Sub-total total CI Costo
b - Depreciacic CDLAB  CILAB Total
Reactivos Controles MOD MOl Insumos epreciacion  Gastos epreciacién  Gastos INST
LAB LAB INST INS
401 Nivel Plas. Ac. Micofendlico  $2.116,9  §958,1 $3243  $99.4 $7.0  $12.374.1 $14.8 $ 40,1 $10,1 $3.399,3 §12.4953  $501 $15.944,7
402  Nivel Plas. Voriconazol $4.597,3 $0,0 $3243 $99.4 $7.0  $12.374.1 $14.8 $ 40,1 $101 $4.9216 $12.4953  §501 $17.467,0
403  Nivel Plas. Posaconazol $4.538,4 $00 $3243  $99.4 $7.0  $12.374.1 $14.8 $ 40,1 $10,1 $4.862,7 $12.4953  $501 $17.408,1

Fuente: Datos de la investigacion
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Tabla 5: Costos econémicos de examenes inmunologicos.

COSTOS DIRECTOS

COSTOS INDIRECTOS

Inmun LABORATORIO LABORATORIO INSTITUCIONAL Sub-total  Sub-total  SUP"
50 . Examen total CI  Costo Total
ologia D s Gast D s Gast CD LAB Cl LAB INST
Reactivos Controles MOD MOI Insumos epreciacion astos epreciacion astos
LAB LAB INST INST
Ac. IgA
501 Antitransglutaminasa $6.385,7 $94,3 §$3.464,0 $99.4 $257.2 $697,2 $157,0 $40,1 §$3234 $9.9441 $1210,8 $363,5 $ 11.518,3
502 Ac Anti DNA (aDNA) $4.890,0 $91,6  $3.464,0 $99.4 $257.2 $697,2 $157,0 $40,1 §$3234 $8.4456 $1210,8 §$363,5 $10.019,9
Ac. Anti ENA (aENA)
503 perfil-ridentificacion $10.661,3 $561,1 $3.464,0 $99.4 $257,2 $697,2 $157,0 $40,1 §$3234 $14.6864 $1210,8 §$ 363,5 $16.260,7
Ac. Anticardiolipinas
504 identificacién (IgG o $11.940,0 $0,0 $3.464,0 $994 $2572 $697,2 $157,0 $40,1 $3234 $15.4040 $1.210,8 §363,5 $16.978,3
IgA)
Ac. Antineutrdfilos
505 Citoplasmaético $ 14.400,0 $0,0 $3.464,0 $99.4 §257.2 $697.2 $157,0 $40,1 $323.4 $17.864,0 $1.210,8 §$363,5 $19.438,3
(cANCA)
506 ?;N’j\r)‘“”“"eares $5.960,0 §91,6 §3.4640 $99.4 §257.2 $697.2  $157.0 $401 $3234 $95156 $12108 $363.5  $11.089.9
Ac. Mitocondriales y
507 Ac. Anti masculo liso. $9.960,0 $0,0 $3.464,0 $994 $2572 $697,2 $157,0 $40,1 $3234 $13.4240 $1.210,8 §363,5 $14.998,3
508 Ac.Antiendomisio $4.899,9 $0,0 $3.464,0 $994 $2572 $697,2 $157,0 $40,1 $3234 $83639 $1.210,8 §363,5 $9.938,1

Fuente: Datos de la investigacion
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Tabla 6: Costos econémicos de examenes de gases y electrolitos.

COSTOS DIRECTOS

COSTOS INDIRECTOS

Sub-
Gases y LABORATORIO LABORATORIO INSTITUCIONAL Sub-total Sub-total total Costo
°0 Electrolitos Fxamen Depreciacié Gastos  Depreciaciéon ~ Gastos CD LAB ClLAB cl Total
Reactivos  Controles MOD MOI Insumos n LAB LAB INST INST INST
Gases plasmaticos/arteriales
601 + electrolitos plasmaticos $759,0 $324,3 $99.4 $7,0 $2376 $14.8 $40,1 $10,1 $1.089,0 $358,7 $50,1 $1.497.8
602 Electrolitos urinarios $695,0 $324,3 $99.4 $7,0 $2.3146 $14.8 $40,1 $10,1 $1019,9 $24357 $501 $3.505,8
Fuente: Datos de la investigacion
Tabla 7: Costos econdomicos de examenes citogenéticos.
COSTOS DIRECTOS COSTOS INDIRECTOS
Citoge LABORATORIO LABORATORIO INSTITUCIONAL Sub-total CD  Sub-total CI  Sub-total
70 L. Examen Costo Total
etiea Reactivos  Controles MOD MOI Insumos Depreciacion  Gastos  Depreciac Gastos INS M8 e ST
LAB LAB ién INST
Cariograma en sangre
701 con cultivo de linfocitos $3.607,1 $438,7 $70.063.8 $99.3 $1.710,5 $3.076,7 $1.414,0 $40,1 $2.806,6 $74.109,6 $6.300,5 $2.846,7 §83.256,7
702~ Cariograma con §7.553.4 $4387 §70.0638 $993 $1710,5  $3.076,7 $1.4140 $401 §$2.806.6 §78.0559 $6.3005 $2.8467 §87.203,0
técnicas especiales
Cariograma en
703 fibroblasto con cultivo $21.929,6 $438,7 $70.063,8 §99,3 $1.710,5 $3.076,7 $1.414,0 $40,1 $2.806,6 $92.432,1 $6.300,5 $2.846,7 $101.579,2
de tejido
704 FISH $ 55.606.,4 $0,0 $70.063,8 $99,3 $1.710,5 $3.076,7 $1.414,0 $40,1 $2.806,6 $125.670,2 $6.300,5 $2.846,7 $134.817,4

Fuente: Datos de la investigacion
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Tabla 8: Costos econémicos de examenes de orina realizados por microscopia.

COSTOS DIRECTOS COSTOS INDIRECTOS
80 Microscopia E LABORATORIO LABORATORIO INSTITUCIONAL Sub-total Sub-total  Sub-total Costo
Orina xamen .y .y CDLAB  CILAB  CIINST Total
Reactivos Controles  MOD MO!  Insumos Depreciaciéon  Gastos Depreciaciéon Gastos
LAB LAB INST INS
801 Orina completa $327,5 $160 $3243 $§994  §70 $610 $148 $401 $10,1  $6680 $182,1 $50,1  $900,2
Fuente: Datos de la investigacion
Tabla 9: Costos econdomicos de examenes hematologicos automatizados.
COSTOS DIRECTOS COSTOS INDIRECTOS
Hematologia LABORATORIO LABORATORIO INSTITUCIONAL subtotal U cubitotal  Costo
90 . Examen total Cl
Automatizada s s CD LAB ClINST Total
Reactivos  Controles MOD MOl Insumos Depreciaciéon  Gastos  Depreciacién  Gastos LAB
LAB LAB INST INS
901 Formula hematologica ¢ g950  $707.4 §7541 $993 $262 $2524 $31.4 §401 $385 $2.1565 $377.9 $785 §2.613,0

+ Reticulocitos

Fuente: Datos de la investigacion
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Tabla 10: Costos economicos de examenes hematologicos realizados por técnica manual.

COSTOS DIRECTOS

COSTOS INDIRECTOS

Hematologia LABORATORIO LABORATORIO INSTITUCIONAL Sub-total Sub- tS(L;tt;-l Costo
100 “Manual Examen Deorecindia — cotap ol e Total
Reactivos Controles MOD MOl Insumos DePreciacion Gastos Depreciacion  Gastos Cl LAB INST
LAB LAB INST INS

1001 Hemograma $ 746,7 $0,0 $7541 $99,3 $29.2 $236 $314 $40,1 $385 $15008 $152,1 $785 $1.731,5
1002 Recuento reticulocitos $153,1 $0,0 $7541 $993 $29.2 $236 $314 $40,1 §$385 $907,2 $152,1 $785 $1137,9
1003 Fragilidad osmética $4914 $0,0 $7541 $993 $§29.2 $236 $314 $40,1 $385 $1.2455 $152,1 §$785 §1.476,2
1004 glucosa 6 Fosfato Deshidrogenasa $ 2.760,0 $0,0 $7541 $993 $292 $236 $314 $40,1 $385 §$3.5141 $152,1 $785 §3.744,8
1005 Sickle cells (Drepanocitos) $764,6 $0,0 $7541 $993 $292 $236 $314 $40,1 $385 $1518,7 $152,1 $78,5 §$1.749.4
1006 Peroxidasas $ 600,1 $0,0 $7541 $993 $292 $236 $314 $40,1 $385 $1.3542 $152,1 $78,5 $1.584,9
1007 PAS (Tincién de Ac. Peryédico) $1.833,5 $0,0 $7541 $993 $292 $236 $314 $40,1 $385 $2.587,6 $152,1 $785 §2.8183
1008 Estearasas $6.270,3 $0,0 $7541 $993 $29.2 $236 $314 $40,1 $385 $7.0245 $152,1 §$785 §7.2552
1009 Hemoglobina fetal $591,5 $0,0 $7541 $993 $§29.2 $236 $314 $40,1 $385 $1.3457 $152,1 $78,5 $1.5764
1010 Test de HAM $2.050,0 $0,0 $7541 $993 $§29.2 $236 $314 $40,1 $385 $2.804,1 $152,1 $785 $3.034,8
01 Citoldgico LCR $7241 $0,0 $7541 $993 $§29.2 $236 $314 $40,1 $385 $14782 $152,1 $78,5 $1.708,9
1012 Electroforesis de Hemoglobina $11.449,8 $0,0 $7541 $993 $292 $236 $314 $40,1 $385 §$12.203,9 $152,1 $78,5 $12.434,6
1013 VHS $383,8 $12,4 $7541 $993 $292 $364 $314 $40,1 $385 $11504 $1649 $785 $1.393,8

Fuente: Datos de la investigacion
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Tabla 11: Costo unitario obtenido en prestaciones de laboratorio estudiadas, respecto al arancel Fonasa MAL

Valor MAI versus

Cdédigo Fonasa Descripcién examen Costlt_)"-lér;gario unit:};f;\dAl Costo gi)f:rﬁ':gi‘_M Al valor unitario
HLCM (%)
1 0302005 Acido Urico $735,5 $1.210,0 $474,5 64,5%
2 0302060 Albtmina $ 695,7 $1.110,0 $ 414,3 59,5%
3 0302035 Nivel Plasm. Amikacina $2.805,5 $ 4.300,0 $1.494,5 53,3%
4 0302008 Amilasa $ 865,5 $1.780,0 $914,5 105,7%
5 0302010 Amonio $3.016,7 $1.610,0 -$ 1.406,7 -46,6%
6 0301013 Bilirrubina total + conjugada $1.401,3 $1.120,0 -$281,3 -20,1%
7 0302012 Bilirrubina total $704,8 $1.000,0 $295,2 41,9%
8 0305012 C3 $2.318,1 $ 3.510,0 $1.191,9 51,4%
9 0305012 Cc4 $2.334,6 $ 3.510,0 $1.175.4 50,3%
10 0302015 Calcio $712,3 $ 880,0 $167,7 23,6%
1 0302026 CK $ 864.6 $2.760,0 $1.895,4 219,2%
12 0302025 CK MB $919,1 $ 3.610,0 $2.690,9 292,8%
13 0302067 Colesterol $ 683,4 $1.050,0 $ 366,6 53,7%
14 0302023 Creatinina $ 714,1 $1.020,0 $ 3059 42,8%
15 0305020 Factor reumatoideo $ 2.607,9 $ 3.620,0 $1.012,1 38,8%
16 0302040 Fosfatasa Alcalina $701,6 $1.030,0 $ 3284 46,8%
17 0302042 Fosforo $717.8 $1.330,0 $612,2 85,3%
18 0302045 GGT $785,8 $1.710,0 $924,2 117,6%
19 0302047 Glucosa $ 696,4 $1.020,0 $323,6 46,5%
20 0302063 GOT/AST $707.5 $1.460,0 $752,5 106,4%
21 0302063 GPT / ALT $699,3 $1.460,0 $760,7 108,8%
22 0302034 Perfil lipidico(Colesterol+triglicéridos+HDL) $ 2.649,9 $4.780,0 $2.130,1 80,4%
23 0305027 IgA $2.240,1 $3.510,0 $1.269,9 56,7%
24 0305027 1gG $2.247,7 $3.510,0 $1.262,3 56,2%
25 0305027 1gM $1.863,4 $3.510,0 $1.646,6 88,4%
26 0302004 Lactato $ 881,1 $2.870,0 $1.988,9 225,7%
27 0302030 LDH $ 705.4 $1.650,0 $ 9446 133,9%
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Valor MAI versus

Codigo Fonasa Descripcién examen Costlt_)"-lér;\:ario unit:};l:;\dAl Costo gi)f:rfltgiA.M Al valor unitario
HLCM (%)
28 0302053 Lipasa $1.037,9 $1.750,0 $712,1 68,6%
29 0302056 Magnesio $707,0 $2.250,0 $1.543,0 218,2%
30 0302057 Nitrégeno Uréico BUN $710,5 $1.020,0 $309,5 43,6%
31 0305031 Proteina C Reactiva $1.079,6 $4.680,0 $3.600,4 333,5%
32 0302060 Proteina LCR $ 8145 $1.110,0 $295,5 36,3%
33 0302060 Proteina Total $697,2 $ 1.110,0 $412,8 59,2%
34 0309028 Proteina Urinaria $732,0 $1.290,0 $558,0 76,2%
35 0302064 Triglicéridos $ 685,3 $1.340,0 $ 654,7 95,5%
36 0302065 25-OH-Vitamina D $14.361,3 $1.610,0 -$12.751,3 -88,8%
37 0305003 Alfafetoproteina $ 5.698,0 $3.990,0 -$1.708,0 -30,0%
38 0305007 aTG $6.711,2 $ 4.410,0 -$2.301,2 -34,3%
39 0305007 aTPO $6.432,9 $4.410,0 -$2.022,9 -31,4%
40 0302035 Nivel Plas. Ciclosporina $11.966,9 $ 4.300,0 -$ 7.666,9 -64,1%
4 0303006 Cortisol $5.015,9 $4.020,0 -$995,9 -19,9%
42 0301026 Ferritina $ 4.466,0 $4.100,0 -$ 366,0 -8,2%
43 0303014 Gonadotrofina coriénica $5.822,2 $3.990,0 -$1.832,2 -31,5%
44 0303017 Insulina $4.085,3 $3.990,0 -$95,3 -2,3%
45 0302035 Nivel Plas. Metotrexato $8.557,5 $4.300,0 -$4.257,5 -49,8%
46 0303018 PTH $ 8.505,5 $ 6.090,0 -$2.415,5 -28,4%
47 0303027 T4 $2.706,0 $3.490,0 $784,0 29,0%
48 0303026 T4 libre $2.398,1 $3.990,0 $1.591,9 66,4%
49 0302035 Nivel Plas.Tacrolimus $11.872,1 $4.300,0 -$7.572,1 -63,8%
50 0303024 TSH $2.560,1 $3.490,0 $929,9 36,3%
51 0302035 Nivel Plas. Vancomicina $5.012,7 $ 4.300,0 -$ 712,7 -14,2%
52 0301007 Anti coagulante ltpico $12.873,3 $3.220,0 -$9.653,3 -75,0%
53 0301025 Anti Factor X $10.915,3 $3.370,0 -$7.545,3 -69,1%
54 0301008 Antitrombina llI $14.343,9 $3.220,0 -$11.123,9 -77,6%
55 0301025 Factor 1X $10.935,3 $3.370,0 -$7.565,3 -69,2%
56 0301025 Factor VII $10.935,3 $3.370,0 -$7.565,3 -69,2%
57 0301025 Factor VIII $10.935,3 $3.370,0 -$ 7.565,3 -69,2%
58 0301021 Fibrinégeno $3.062,9 $1.610,0 -$1.452,9 -47,4%
59 0301083 TP $1.773,9 $1.380,0 -$ 3939 -22,2%
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Valor MAI versus

Codigo Fonasa Descripcién examen Costlt_)"-lér;\:ario unit:};l:;\dAl Costo gi)f:rg:gi"_M Al valor unitario
HLCM (%)
60 0301085 TTPA $1.832,9 $1.760,0 -$729 -4,0%
61 0302035 Nivel Plas. Ac. Micofendlico $15.944,7 $4.300,0 -$11.644,7 -73,0%
62 0302035 Nivel Plas. Voriconazol $17.467,0 $4.300,0 -$13.167,0 -75,4%
63 0302035 Nivel Plas. Posaconazol $ 17.408,1 $4.300,0 -$13.108,1 -75,3%
64 0305181 Ac . Antitransglutaminasa IgA $11.518,3 $ 8.690,0 -$2.828.3 -24,6%
65 0305005 Ac Anti DNA (aDNA) $10.019,9 $10.940,0 $920,1 9,2%
66 0305004-+0304007 x 7 g:'rfﬁggeﬁfif'i\ig;'Zf])ex"adab'e (aENA) $16.260.7  $ 34.440,0 $18.179.3 111,8%
67 0305004 f;;)An“card'O“F"”a‘ identificacion (IgG o $16.9783  $12.390.0 $4.588.3 27.0%
68 0305004 Ac. Antineutrofilos Citoplasmético (cANCA) $19.438,3 $12.390,0 -$7.048,3 -36,3%
69 0305005 x 2 Ac. Antinucleares (ANA) $ 11.089,9 $10.940,0 -$149,9 -1,4%
70 0305005 Ac. Mitocondriales y Ac. Anti musculo liso. $14.998,3 $10.940,0 -$ 4.058,3 -27,1%
71 0305005 Ac.Antiendomisio $9.938,1 $5.470,0 -$ 4.468.1 -45,0%
72 0302046 g’lzsj; plasmaticosfarteriales + electrolitos §1497.8  $5.6700 $4.172.2 278.6%
73 0309012 x 3 Electrolitos urinarios $3.505,8 $3.360,0 -$145.8 -4,2%
74 0304001 ﬁjfrg;gtfsma en sangre con cultivo de §$83.256,7  §35.170,0 -$ 48.086.7 -57,8%
75 0304002 Cariograma con técnicas especiales $87.203,0 $37.610,0 -$ 49.593,0 -56,9%
76 0304003 tce?ir;‘;grama en fibroblasto con cultivo de $101.579.2  $37.610,0 -$ 63.969.2 -63.0%
77 Sin cédigo FISH $134.817.4 $0,0 -$134.817,4 -100,0%
78 0309022 Orina completa $900,2 $ 1.440,0 $539,8 60,0%
79 0301036/0301038/0301064/0301065/0301067/0301069 Formula hematolégica + Reticulocitos $2.613,0 $ 4.260,0 $1.647,0 63,0%
80 0301045 Hemograma (incluye VHS) $3.125,3 $2.310,0 -$815,3 -26,1%
81 0301068 Recuento reticulocitos $1.137,9 $ 680,0 -$ 4579 -40,2%
82 0301070 Fragilidad osmética $1.476,2 $2.260,0 $783,8 53,1%
83 0301017 Glucosa 6 Fosfato Deshidrogenasa $3.744.8 $3.370,0 -$374.8 -10,0%
84 0301019 Sickle cells (Drepanocitos) $1.749.4 $1.610,0 -$139.4 -8,0%
85 0301081 Peroxidasas $1.584,9 $ 880,0 -$ 704,9 -44.5%
86 0301079 PAS (Tincién de Ac. Peryédico) $2.818,3 $ 880,0 -$1.938,3 -68,8%
87 0301077 Estearasas $7.255,2 $ 880,0 -$6.375,2 -87,9%
88 0301040 Hemoglobina fetal $1.576,4 $3.370,0 $1.793.6 113,8%
89 0301001 Test de HAM $3.034,8 $1.610,0 -$1.424,8 -46,9%
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Codigo Fonasa

Descripcién examen

Costo Unitario Valor
HLCM unitario MAI

Diferencia
Costo($)=HLCM-MAI

Valor MAI versus
valor unitario

HLCM (%)

90 0308010 Citolégico LCR $1.708,9 $ 2.260,0 $ 551,1 32,3%

91 0301044 Electroforesis de Hemoglobina $12.434,6 $3.610,0 -$8.824,6 -71,0%

92 0301086 VHS $1.393,8 $420,0 -$973.8 -69,9%
PROMEDIO $9.195,6 $ 4.698,8 -$ 4.496,8 -48,9%

Fuente: Datos de la investigacién
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CAPITULO IV

DISCUSION

El andlisis de costo de exdmenes de laboratorio es parte fundamental de la evaluacion
econdmica y de comportamiento de éste. En el momento de plantearse un estudio de este
tipo debemos estar claros en la definicion del problema y tener conocimiento claro del
proceso que se quiere costear, esto es: identificar el consumo de recursos asociados a las
intervenciones, cuantificar el consumo fisico de recursos y valorizar el consumo de
recursos (Lenz-Alcayaga, 2010), todos estos factores fueron considerados en el presente
estudio. La cuantificacion de rendimiento y recursos utilizados se hizo en forma
retrospectiva y se consideré como tiempo de analisis un afo calendario, por lo tanto los
costos unitarios obtenidos para cada prestacion incluye todos los costos involucrados en la

produccion de una unidad.

Normalmente los analisis realizados en la rutina de LC considera solo los factores
directos, esto es rendimiento de reactivos, controles de calidad y mano de obra directa que
involucra su realizacion, dejando de lado todos los otros factores como la depreciacion de
equipamiento e infraestructura y su costo de reposicion, por otro lado a nivel institucional
se utiliza el costo promedio de los exdmenes, lo cual es altamente impreciso y poco util
para la toma de decisiones. El hecho de poder incorporar todos los factores en esta
herramienta de andlisis, permite tener herramientas concretas para la toma de decisiones ya
que permite calcular la productividad, establecer los presupuestos, decidir sobre diferentes
opciones de proveedores, evaluar opciones de inversion en tecnologia o para asignar los

RRHH de una forma adecuada (Caballé, 2004).
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Para realizar un andlisis econémico real, como es el objetivo de este estudio, es
necesario tener claro que la inversion de capital inicial, esto es equipamiento analitico,
equipo de soporte de laboratorio, infraestructura y mobiliario de LC, se debe distribuir en el
tiempo con el objeto de poder reponerlo una vez concluido su tiempo de vida util asignada.
La sociedad no valora igual disponer de recursos para el consumo de hoy, que disponer de
los mismos en el futuro. Para incluir este factor en el costo unitario del examen se utilizo la
tasa de descuento social, con esto nos aseguramos de incluir el factor de reposicion en el

valor unitario.

En el presente estudio se logrd desarrollar una herramienta dindmica de analisis de
costos unitarios de exdmenes de LC que incluye todos los factores identificables y
relevantes que influyen en su realizacion, considerando tanto los costos directos como

indirectos del laboratorio y de la institucion.

Se analizaron diez grupos de exdmenes, los cuales incluyen 92 examenes ejecutados en
el LC del HLCM, los cuales corresponden a mas del 50% de la cartera total del LC. Los
examenes incluidos corresponden a diversas especialidades y metodologia de andlisis
(manuales, semiautomatizados y automatizados). Los resultados obtenidos demuestran la
utilidad de la herramienta de trabajo desarrollada, lo cual permite utilizarla con la totalidad

de exdmenes que se realizan en este y otro tipo de LC.

Al realizar un andlisis de costos promedio de acuerdo a grupo de examenes podemos
identificar costos promedios de $1.161,9 para el grupo de exdmenes quimica clinica,
$6.635,8 para el grupo de inmunoensayos, $8.623,1 para el grupo de coagulacion,
$16.939,9 para HPLC, $13.780,2 para el grupo de examenes inmunologicos, $2.501, 8 para
gases y electrolitos, $101.714,1 para examenes citogenéticos, $900,2 para el examen de

microscopia de orina (en este grupo se considerd solo un examen), $2.613,0 para el examen
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de formula hematologica con recuento de reticulocitos y $3.203,6 para el grupo de

examenes de hematologia manual.

Se puede observar que de los grupos analizados los exdmenes el que presenta examenes
mas econdmicos son los del grupo de quimica clinica con un promedio general de costo
unitario de $1.161,9, esto se debe fundamentalmente a que este grupo de examenes son los
que se producen en mayor volumen, por lo que el factor mano de obra es mucho menor,
ademads se cumple el concepto de economia a escala “mayor producciéon — menor costo”
(Caballé, 2004) y ademas la regla del “80-20” (NCCLS. Clinical and Laboratory Standars
Institute, 1998), la cual clasifica a que los examenes que dan cuenta de la mayor parte de la

produccion en volumen (80%) son los de costo mas bajo (20%).

Es asi como uno de los factores que mayormente puede afectar los costos de un examen
es el RRHH (Gutierrez & Medina, 2011), como se puede apreciar en los exdmenes
citogenéticos que mas del 50 % del costo del examen corresponde a este item, por lo tanto
en la medida de lo posible es importante aumentar la productividad para obtener menores
costos unitarios de produccion. (Lenz-Alcayaga, 2010), sin embargo no siempre es posible
ya que este tipo de examenes altamente especializados y que requieren mano de obra

capacitada, sumado a esto son examenes muy especificos y de baja demanda.

El factor mano de obra o RRHH es un elemento muy cuestionable y dificil de gestionar
sobretodo en establecimientos publicos, debido principalmente que a medida que el RRHH
tiene mas antigiledad aumenta el gasto, el cual no necesariamente es proporcional a la
produccion, asimismo se debe considerar la inamovilidad del personal el cual no siempre es
posible de trasladar a 4reas de mayor produccion debido al grado de especializacion que

cada uno de ellos posee.
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El sistema de pago actual a los hospitales publicos tiene multiples componentes dentro
de los dos programas presupuestarios: programa de prestaciones institucionales (PPI) y
programa de prestaciones valoradas (PPV), que se componen a su vez de pagos asociado a
diagnostico (PAD), pago por prestacion (PPP), programas especiales, complejas, garantias
explicitas en salud (GES), urgencias, que no aparecen insertos en un esquema global de
regulacion del financiamiento. (Camilo Cid, 2008). Las transferencias para la unidad de
laboratorio por concepto de su produccion retorna a la institucion a través del PPI que es el
componente netamente historico, la transferencia ocurre también emulando un PPP con los
mismos, esto es tomando en cuenta el valor modalidad de atencién institucional (MAI) de
Fonasa. De acuerdo a nuestros resultados podemos ver que el 47% (44/92) supera el valor
del arancel MALI, en tanto el 53 % (48/92) presentan costos unitario menores al arancel, esta
situacion ha sido identificada previamente (Camilo Cid Pedraza & José Sanchez, 2012).
Este resultado se reafirma aun mas al realizar un analisis promedio, donde se ve que el
valor econémico unitario promedio de los exdmenes de LC del HLCM comparado por el
valor MAI promedio para las mismas prestaciones es de $9.195,6 y $4.698,8
respectivamente. Estos datos demuestran que los costos unitarios calculados son, en
promedio, significativamente mas altos que los valores del arancel MAI vigente para el afio
2015, ya que en el item de examenes de LC, al HLCM solo retorna un 52% del costo total
de los examenes de laboratorio de acuerdo a valor Fonasa MAI, presentando una brecha de
un 48%. Estos hallazgos demuestran que los precios definidos por el arancel MAI no

logran representar los costos reales, lo cual explicaria en alguna medida la deuda

hospitalaria (Camilo Cid G. B., 2014).

Al analizar los resultados de manera individualizada se puede observar una amplia
diferencia entre los costos de los exdmenes y su respectivo valor MAI, observando
examenes con costos mas bajos que el definido para el arancel, como es el caso de los
anticuerpos anti ENA, por otro lado existe otro grupo de exdmenes con una gran diferencia
negativa como es el caso del cariograma en fibroblasto con cultivo de tejido. Ademas
identificamos dentro de los 92 examenes analizados que existen examenes no incorporados

en la codificacion del arancel Fonasa MAI, como es el caso del FISH. Situaciones de este
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tipo son razones por las que los laboratorios pertenecientes a hospitales publicos deciden no
incorporarlos dentro de sus carteras de prestaciones, esto se debe fundamentalmente a que
los establecimientos hospitalarios pertenecientes a la red publica de salud poseen una
poblacidon beneficiaria que pertenece casi su totalidad a Fonasa y que se atienden de
acuerdo a la modalidad MAI, por lo tanto el hecho procesar examenes no codificados
significa que la institucion no recibira retorno alguno por su ejecucion, por lo tanto los

gastos incurridos los debe absorber en su totalidad.

El funcionamiento de los hospitales publicos se basa en la premisa de igualdad teorica
entre la transferencia, gastos y valor de la produccion, de acuerdo a los resultados
encontrados en este grupo de prestaciones podemos ver que los precios estan subvalorados
o incluso en algunos casos no estan considerados, como es el caso de examenes no
codificados, lo cual genera una brecha entre el gasto y la facturacion. Estas diferencias
negativas ponen en riesgo la sustentabilidad econdmica de las instituciones y explicarian en

parte la deuda historica que presenta la salud publica en Chile (Camilo Cid G. B., 2014).

Los resultados obtenidos en este estudio nos entregan una valiosa informacion para la
gestion econdmica del LC en donde es de vital importancia contar con informacion
fidedigna y actualizada que permita saber cuanto se estd gastando y en qué (Juan Antonio
Ceron Pérez, 2005), la cual puede ser utilizada para la gestion interna de LC y de la
institucion, ademds entrega una herramienta practica de costeo que permite incorporar
todos los factores que influyen y que son necesarios de considerar para su realizacion.
Ademas la informacion obtenida puede ser utilizada como insumo para la actualizacion del
arancel Fonasa MAI y para los andlisis de costos GES y PPVs ya que hay muchos
examenes que estan incluidos en estas canastas (Camilo Cid Pedraza & José Sanchez,

2012).
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La principal limitacion de este estudio es no haber incorporado como un factor contable
el grado de especializacion profesional y horas realmente dedicadas a cada uno de los
examenes seleccionados, para cada uno de los grupos, ya que este estudio constituye un
analisis econémico de los exdmenes de LC del HLCM vy sobre esta valiosa informacion
obtenida es posible introducir informacién adicional que complementaria y precisaria aun
mas el costo econdmico de cada examen, al igual que seria una herramienta util de analisis

de capacidad de RRHH utilizado
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CAPITULO V

CONCLUSIONES

Se logré desarrollar una herramienta dindmica de andlisis a través de la cual se

obtuvieron los costos economicos de examenes de LC.

Fue posible identificar todos los costos (factores) que influyen en la realizacion de los

examenes en el HLCM

Cada uno de los costos economicos de los examenes analizados fueron comparados con
el definido, en el caso de existir, por el arancel Fonasa MAI identificandose en general una
desactualizacion del arancel en cuanto a costo y prestaciones, debido a que los costos

economicos verdaderos no estan alineados con el arancel MAL
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ANEXOS

Anexo 1: Autorizacidon desarrollo de la tesis utilizando datos del HLCM

Hospital >
Luis Calvo «-@
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~
g

Ministerio de Hospital Pedriatrice
Salod Luis Calvo Mackenna

i A s Al Gt i €043

DR. JLT/edg

SANTIAGO, agosto 04 de 2015

AUTORIZACION DESARROLLO TESIS DE MAGISTER

La Sra. Carolina Salas Palma, RUT 14.331.677-7, Jefa de Laboratorios
Clinicos de este hospital, quien esta cursando la etapa final del Programa de
Magister en Gestion de Sistemas de Salud de la Universidad de Talca, ha
solicitado a esta Direccion una autorizacion para realizar su Tesis de Magister en
este hospital, titulada “ESTIMACION DE COSTOS ECONOMICOS DE
PRESTACIONES DE LABORATORIO CLINICO. CASO DE ESTUDIO:
HOSPITAL DR. LUIS CALVO MACKENNA".

Consideramos que los resultados de este estudio seran de alto interés y un
aporte para optimizar la gestion de nuestro hospital, por lo que se autoriza el
acceso y utilizacion de los datos de las prestaciones de los Laboratorios Clinicos y
de los datos administrativos y financieros relacionados, que la Sra. Salas requiera
para la realizacion del estudio y que no impliquen la vulneracion de la
confidencialidad a que tienen derecho los pacientes.

Atentamente, f

: _ DR. JORGE LASTRA TORRES

) /*/ DIRECTOR
_HOSPITAL/AUTOGESTIONADO EN RED
"= DR-LUIS CALVO MACKENNA
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