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SISTEMA DE COSTEO BASADO EN ACTIVIDADES APLICADO AL SECTOR SALUD
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RESUMEN:

El sector de la salud tanto en Colombia como en la mayoría de los países de Latinoamérica enfrenta una serie de cambios que obligan a que sea competitivo y rentable.  Por lo tanto, es imperativo contar dentro del análisis financiero de dicho sector con herramientas que permitan medir de forma adecuada el costo real de la prestación de cada uno de los servicios.

El presente trabajo describe la metodología para implementar el sistema de costeo Basado en Actividades en entidades de salud, combinándolo dentro de su desarrollo con elementos del costeo por protocolos; detallando cada una de las fases componen el montaje y los resultados esperados.  Esta metodología ha sido aplicada en Colombia en hospitales de segundo y tercer nivel de complejidad.

La propuesta de mejoramiento continuo , calidad, competitividad y eficiencia sobre la cual se establece la Gerencia Estratégica de costos  deben incorporarse a las empresas de este sector, para hacer de ellas verdaderas organizaciones y mejorar su proyección a la sociedad, su rentabilidad, su crecimiento y su participación en el mercado.  

1.  PRESENTACIÓN

El sector de la salud tanto en Colombia como en muchos países de Latinoamérica ha venido enfrentando serias transformaciones en cuanto a las políticas existentes para la prestación del servicio.  Se pasó del modelo de estado benefactor que subsidiaba la prestación del servicio, a un estado regulador que permitió el ingreso de empresas privadas, obligando a los hospitales públicos y privados a autosostenerse y autofinanciarse  y motivó la competencia en el sector.

Aparecen entonces las figuras de EPS e IPS (Empresas prestadoras de servicios de salud) tanto públicas como privadas, quienes deben suministrar un servicio en igualdad de condiciones tanto en tarifas como en calidad.

El sector de la salud para ese momento, no estaba lo suficientemente preparado para afrontar el cambio de esquema; aspectos tales como recurso humano innecesario, convenciones colectivas que generan una carga prestacional muy alta, la baja productividad, la ineficiencia en la utilización de los recursos y los inadecuados sistemas de control, hicieron que el sistema de salud público entrara en una profunda crisis y no pudiera competir con el operador privado.

Unido a estos factores, la falta de una adecuada estructura financiera, principalmente un sistema de costos que le permitiera conocer el costo real de la prestación de cada uno de sus servicios y así poder realizar negociaciones rentables hacen que la crisis siga en aumento.

El presente trabajo describe de forma general las diferentes etapas que componen la implementación de un sistema de costos para entidades prestadoras de servicios de salud.   La metodología empleada es el Costeo Basado en Actividades, aunque dentro de la construcción del mismo, se utilizan algunas herramientas del costeo por protocolos.  Esta metodología ha sido aplicada  a hospitales de segundo y tercer nivel en la ciudad de Medellín. 

2.  DEFINICIONES BÁSICAS

2.1  COSTEO BASADO EN ACTIVIDADES

El ABC es una metodología que surge con la finalidad de mejorar la asignación de recursos a cualquier objeto de costo (producto, servicio, cliente, mercado, dependencia, proveedor, etc.), y tiene como objetivo medir el desempeño de las actividades que se ejecutan en una empresa y la adecuada asignación de costos a los productos o servicios a través del consumo de las actividades; lo cual permite mayor exactitud en la asignación de los costos y permite la visión de la empresa por actividad. El ABC pone de manifiesto la necesidad de gestionar las actividades, en lugar de gestionar los costos.

Los componentes básicos del sistema de costeo basado en actividades son los siguientes:

Recursos:  son todos los elementos económicos que se requieren para poder ejecutar las actividades de la empresa. Se clasifican en dos categorías:  Costos y Gastos,  agrupados teniendo en cuenta el segmento de la organización que los consume y se encuentran básicamente en el sistema contable.  Ej.:  sueldos  y  salarios, Prestaciones sociales, depreciaciones, servicios públicos, materia prima, entre otros.
Actividades:  Es el conjunto de tareas elementales que son realizadas por los miembros de la organización en forma secuencial y lógica, y en cuya ejecución se consumen recursos.  Las actividades pueden clasificarse en operativas o de apoyo de acuerdo con el segmento de la organización que las lleve a cabo
Procesos:  son un conjunto de actividades que consumen recursos, los transforman y entregan un producto final.  Los procesos se pueden clasificar de igual forma que las actividades, en procesos operativos y procesos de apoyo.

Objetos de costo:  son un conjunto de procesos afines que constituyen un producto o servicio final por el cual se obtienen ingresos.  También puede considerarse objeto de costo:   el trabajo, proyecto, orden de fabricación, actividad, proceso, servicio, producto, cliente o mercado que se desea costear y representan las entidades que en últimas consumen recursos.
Direccionador:  son todos aquellos  criterios o bases de asignación que se toman como referencia para realizar una asignación objetiva de los recursos hacia los diferentes niveles que se desean costear.  Se deberán definir tantos niveles de direccionadores como niveles tenga el sistema de costos.

2.2  COSTEO POR PROTOCOLOS

Un protocolo, desde el punto de vista clínico, es una secuencia ordenada de procedimientos utilizables ante un individuo con un determinado cuadro clínico o sobre la actitud terapéutica más adecuada ante un problema de salud. El protocolo permite al médico o personal del área de la salud encargado del procedimiento realizar el tratamiento de manera efectiva y con el costo mínimo.   Algunos de los objetivos por los cuales se han desarrollado protocolos son:
· Mejorar la calidad del cuidado en la salud

· Mejorar la eficiencia

· Reducir la posibilidad de riesgo

· Aportar a la educación médica

· Ayudar a determinar estándares en el manejo de pacientes con iguales condiciones clínicas

· Llevar a cabo proyecciones de consumo de materiales y mano de obra directos necesarias para prestar el servicio con base en estimaciones de la demanda.

3. MODELO METODOLÓGICO UTILIZADO PARA LA IMPLANTACIÓN DEL SISTEMA DE COSTOS ABC EN EL SECTOR SALUD

Para implementar el sistema de costos, deberán seguirse una serie de etapas, cada una de las cuales es fundamental en el éxito del proyecto.   A continuación se enumerarán y seguidamente se describirán los aspectos más importantes que contempla cada una:

1. Definición del alcance del sistema

2. Levantamiento de procesos y actividades

3. Análisis del sistema financiero

4. Construcción del modelo esquemático

5. Identificación y captura de recursos

6. Determinación de direccionadores

7. Tabulación de la información

8. Implementación y seguimiento

Etapa 1  Definición del alcance del sistema:  En esta etapa deberá definirse si el sistema de costos se implantará para todas las actividades de la entidad o si sólo se costeará un segmento de la misma.  Así mismo deben realizarse capacitaciones con todo el personal involucrado en el proyecto y deben detectarse cuales son las expectativas que tiene la dirección de la entidad sobre los resultados finales del modelo a implementar de modo que no se generen falsas expectativas que luego no se cumplan.

Etapa 2  Levantamiento de información sobre procesos y actividades:  En esta etapa se deben determinar qué procesos de apoyo y operativos se realizan en la entidad y una vez se tengan definidos, se procederá a identificar cada una de las actividades realizadas en ellos.  Esta fase debe generar como producto final un diccionario de actividades clasificadas por procesos.

Etapa 3  Análisis del sistema Financiero:  Se debe analizar detalladamente la estructura del Sistema Contable en lo relacionado con las cuentas de costos y gastos, para  recomendar los cambios que sean necesarios.   Estos cambios incluyen la creación de nuevas cuentas y centros de costos.

Fase 4  Construcción del modelo esquemático:  Una vez recorridas las etapas anteriores se cuenta con la suficiente información para preparar un mapa de costos en el cual se identifiquen los diferentes niveles que componen el modelo,  a continuación se muestran los niveles básicos utilizados en el montaje del sistema de costos aplicado al sector salud, cada uno de los niveles se explicará detalladamente, pues su adecuada definición garantizarán el éxito en el montaje y la asignación de costos a través de todo el modelo.
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Nivel 1:  Recursos

Los recursos se definen como los conceptos de costo y gasto que son consumidos por la entidad en el desarrollo de las actividades.  Aunque es claro que el sistema de costos y el sistema contable deben ser dos subsistemas independientes, ambos hacen parte del componente financiero y en la mayoría de las ocasiones la información que alimenta a costos proviene del sistema contable.  Por esta razón se debe garantizar una adecuada clasificación de los conceptos de costo y gasto en el plan de cuentas manejado el área contable (fase 3:  análisis del sistema financiero y fase 5 captura de recursos).

Los recursos deben cumplir los siguientes requisitos:

· Costos y/o gastos de diferente naturaleza y que por lo tanto deban ser distribuidos por criterios diferentes no deben agruparse en la misma cuenta.  Ejemplo:  en los planes de cuentas contables es muy frecuente encontrar una  cuenta denominada aseo y cafetería, la cual agrupa conceptos tales como  lavandería, incineración de desechos, servicio de aseo, servicio de restaurante y cafetería.  Debido a que cada uno de ellos utilizará una base de asignación diferente en el sistema de costos, cada concepto deberá tener una cuenta independiente.

· Todas las cuentas de costo y/o gasto deben estar asociadas a un centro de costo.

· Se debe tener claridad sobre cuales centros de costo son de apoyo y cuáles  son operativos para que en los primeros todos los recursos consumidos sean de tipo gasto y en los segundos de tipo costo.

Niveles 2 y 3:  Centros de costos o áreas de responsabilidad

Dada la complejidad de las instituciones de salud y los diferentes puntos dentro de  ellas donde se consumen recursos, se hace necesario la utilización de una clasificación adicional al plan contable la cual se denomina centros de costos.   Por lo regular todas las aplicaciones computacionales de contabilidad asocian las cuentas de costo y gasto con centros de costos; esto es indispensable, pero debe garantizarse que éstos sean adecuados. 

¿Que es un centro de costos?

Son lugares físicos en los cuales se consumen recursos y se ejecutan actividades.  Cada centro de costo debe ser independiente de los demás y en él deben haber asignados recursos tales como personal, equipos, insumos, etc.  Es importante recorrer la empresa e identificar todo el universo de centros de costos existentes tanto en la parte operativa como en la de apoyo.

Centros de costos especiales

Es posible que dentro del diseño del modelo se detecte que existen recursos que son compartidos y que por tanto no puedan ser asignados a una única área de responsabilidad (ejemplo:  energía, acueducto, depreciaciones, seguros, etc.) para manejar estos recursos existen dos opciones:

1. Utilizar bases de asignación desde el registro contable, de modo que se divida el registro entre las diferentes áreas de responsabilidad involucradas.  Ejemplo:  recurso energía, dividirlo desde la causación contable de acuerdo con los kilovatios consumidos en cada centro de costo.

2. En el momento de la causación contable del recurso asociarlo a un centro de costo especial, en el cual se imputarán todas aquellas cuentas que son compartidas.

La función del centro de costo especial es facilitar el registro contable y que sea el área de costos quien asigne la parte correspondiente a cada centro de costos final. 

Ventajas de la utilización de centros de costos especiales:

· Facilita el registro contable de aquellas cuentas compartidas

· Delega en el área de costos el manejo de las bases de asignación, ya que de lo contrario el área que contable debería conocer y actualizar permanentemente estas bases.

Centros de costos finales:

Son los lugares físicos dentro de la institución donde se consumen los recursos.  A continuación se muestran algunos centros de costos 

	Nombre
	Tipo
	Nombre
	Tipo

	
	
	
	

	Junta directiva
	Apoyo
	Consultorios -  medicina especializada
	Asistencial

	Gerencia
	Apoyo
	Consultorios – Vacunación
	Asistencial

	Control interno
	Apoyo
	Consultorio –  crecimiento y desarrollo
	Asistencial

	Planeación
	Apoyo
	Hospitalización adultos
	Asistencial

	Oficina jurídica
	Apoyo
	Hospitalización niños
	Asistencial

	Sistemas
	Apoyo
	Quirófano 1
	Asistencial

	Recursos humanos
	Apoyo
	Quirófano 2
	Asistencial

	Servicios generales
	Apoyo
	Sala de trabajo de parto
	Asistencial

	Suministros
	Apoyo
	Consultorio toma de muestras
	Asistencial

	Activos fijos
	Apoyo
	Laboratorio
	Asistencial

	Contabilidad
	Apoyo
	Sala de rayos x
	Asistencial

	Presupuesto
	Apoyo
	Ecografías
	Asistencial

	Facturación y cartera
	Apoyo
	Endoscopias
	Asistencial

	Tesorería
	Apoyo
	Farmacia
	Asistencial

	Mercadeo
	Apoyo
	Morgue
	Asistencial

	Archivo
	Apoyo
	Ambulancia
	Asistencial

	Consulta de urgencias
	Asistencial
	Cocina
	Logístico

	Sala de observación – urgencias
	Asistencial
	Central de esterilización
	Logístico

	Consultorios – medicina general
	Asistencial
	Auditorio
	Logístico

	Consultorios -  salud oral
	Asistencial
	Lavandería
	Logístico

	
	
	Almacén
	Logístico


Esta estructura puede ampliarse o reducirse de acuerdo con la complejidad de la institución.

Nivel 4  Actividades:  Una vez definida claramente la estructura de centros de costos se analizará cada uno de ellos para determinar las actividades que allí se cumplen.  Para llevar a cabo esta labor se deben realizar encuestas con los líderes o jefes de cada una de las áreas, teniendo cuidado de que todo el personal adscrito a cada área identifique las actividades que realiza dentro del listado definido.  La encuesta debe contener lo siguiente:

· Fecha:

· Nombre del Centro de costo

· Objetivo del centro de costo

· Número de empleados adscritos al mismo

· Descripción de las actividades realizadas 

Dentro del modelo de costos en salud se pueden apreciar tres grandes clasificaciones de actividades.

Actividades administrativas:  son aquellas que se ejecutan en áreas de apoyo y que no se identifican directamente con alguno de los servicios o productos realizados por la empresa.  Son actividades que se consideran fijas dentro del modelo y cuya actualización se hace cada 3 a 6 meses o en el momento que se reporten cambios.

Ejemplos de actividades administrativas:

· Emitir conceptos jurídicos que demanden las diferentes dependencias
· Causar y pagar la nómina y prestaciones sociales
· Codificar y digitar la información contable
· Ejecutar el presupuesto
· Efectuar y revisar las liquidaciones de prestaciones sociales

· Ejecutar el proceso de evaluación del desempeño laboral

· Recepcionar y despachar toda clase de correspondencia

· Revisar documentación para legalizar procesos de compra

· Determinar y estimar las necesidades de insumos hospitalarios

· Realizar la recepción administrativa de los bienes

Actividades de apoyo asistencial:  son actividades que se ejecutan en los centros de costos operativos pero que no se relacionan directamente con el servicio o producto final.  También son actividades que se consideran fijas dentro del modelo. 

Ejemplos:

· Realizar mantenimiento de equipos médicos

· Controlar el archivo de historias clínicas

· Elaborar información estadística de epidemiología

· Orientar a los usuarios sobre los servicios ofrecidos

· Coordinar las labores del grupo de enfermeras

· Preparar alimentos

· Esterilizar el instrumental quirúrgico

Actividades asistenciales:  Son las actividades que se ejecutan en los centros de costos operativos y que están directamente relacionadas con los productos o servicios que se prestan en la institución.  Es el nivel de información más importante en salud, ya que cada actividad asistencial tiene una tarifa asignada, por lo tanto se consideran variables dentro del modelo y deberán actualizarse constantemente de acuerdo con los reportes de productividad emitidos por la dependencia encargada de ellos.

Ejemplos de actividades asistenciales:

· Toma de muestras

· Sutura de heridas

· Reducción de fracturas

· Extracción de cuerpo extraño

· Prueba de sangre

· Transporte de pacientes

· Prueba de citología

· Aplicación de vacunas

Nivel 5   Procesos:  Los procesos como se definió anteriormente son el conjunto de actividades similares y los cuales pueden clasificarse en dos grandes categorías:

Procesos de apoyo:  son aquellos que agrupan actividades administrativas y de apoyo asistencial, ejemplos de procesos de apoyo son:

· Gestión financiera

· Gestión humana

· Planeación

· Jurídico

· Logístico

· Facturación

Procesos operativos:  son aquellos que agrupan actividades asistenciales, en el área de la salud y de acuerdo con la regulación existente algunos de los procesos operativos son los siguientes:

	PROCESOS OPERATIVOS

	Urgencias consulta y procedimientos
	Laboratorio clínico

	Urgencias Observación
	Imagenología

	Consulta externa
	Rehabilitación y terapias

	Consulta especializada
	Banco de Sangre

	Salud oral
	Unidad Renal

	Promoción y prevención
	Farmacia e insumos hospitalarios

	Hospitalización
	Medio ambiente

	Cuidados intensivos
	Servicios docentes

	Recién nacidos
	Medicina legal

	Salud mental
	Ambulancias

	Quirófano
	Investigación científica

	Sala de parto
	Terapias oncológicas


En cada institución debe definirse de manera clara la totalidad de procesos operativos que se prestan y asignarles una codificación.  Una vez definidos se les asociaran las actividades que se ejecutan en cada uno de ellos.

Nivel 6 Servicios:  Los servicios finales son agrupaciones de procesos que resumen de forma general el quehacer organizacional.  Los servicios prestados por una entidad de salud son:

· Urgencias:  el cual agrupa los procesos de consulta y procedimientos y observación

· Servicios ambulatorios:  el cual agrupa los procesos de consulta externa, consulta especializada, salud oral, vacunación, programas de prevención, entre otros.

· Hospitalización:  el cual agrupa los procesos de estancia general, cuidados intermedios, cuidados intensivos, entre otros.

· Apoyo diagnóstico:  el cual agrupa los procesos de laboratorio clínico, Imagenología, entre otros.

· Apoyo terapéutico:  el cual agrupa los procesos de farmacia, banco de sangre, unidad renal, entre otros.

· Servicios de apoyo:  el cual agrupa los procesos de ambulancia, medicina legal, medio ambiente, entre otros.

Fase 5  Identificación y captura de recursos:  Deberán identificarse cada uno de los subsistemas de información que reportan datos al sistema financiero y al sistema de costos, cada uno de ellos deberá adecuarse a los requerimientos del modelo, ya que la eficiencia en el funcionamiento del sistema de costos dependerá en gran parte de la razonabilidad de los datos recibidos.  A continuación se presenta un esquema de los probables subsistemas que reportan información: 
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Fase 6  Determinación de direccionadores:  Dentro del modelo de costos, se establecieron 3 niveles de direccionadores básicos, los cuales se explicarán a continuación:

Direccionadores de primer nivel:  Una vez agrupados todos aquellos recursos compartidos en el centro de costo especial, este se encarga de asignarlo a los centros de costos finales con una base de asignación definida para cada uno de ellos. 
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Algunos ejemplos de direccionadores primarios son:

	RECURSO
	BASE DE ASIGNACIÓN

	Energía
	Kilovatios consumidos por los equipos eléctricos y electrónicos de cada área

	Agua
	Metros cuadrados, número de personas

	Vigilancia
	Valor de los activos de cada área

	Teléfono
	Número de extensiones, número de personas

	Arrendamiento inmueble
	Metros cuadrados

	Seguros
	Valor de los activos

	Depreciación edificaciones
	Metros cuadrados


Direccionadores de segundo nivel:  son aquellos que se utilizan para asignar los recursos ubicados en  centros de costos  finales a las actividades tanto administrativas, de apoyo asistencial y asistenciales.
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Debido a que el nivel de actividades es el más complejo dentro de la estructura de costos, estos direccionadores deben ser muy exactos en su cálculo.  Las herramientas utilizadas para recoger la información de los direccionadores son:

· Para las actividades administrativas y de apoyo asistencial se utiliza la encuesta de tiempos y recursos:

[image: image5.wmf]SISTEMA 

FINANCIERO

AJUSTES

NOTAS CONTABLES

CODIFICACION 

COSTOS Y GASTOS

CONTABILIDAD

COSTOS A.B.C.

CIERRES

INGRESOS POR

PREST. DE SERVICIOS

Y OTROS CONCEPTOS

CODIFICACIÓN DE

COSTOS Y GASTOS,

TESORERÍA

ALMACÉN Y

SUBALMACENES

MATERIALES

INSUMOS

SUMINISTROS

SALARIOS

DEVENGADOS

PROV. PRESTAC.

SISTEMA G. SALUD

PAFAFISCALES

FACTURACIÓN 

-

SISTEMAS

INGRESOS POR PROCESO OPERATIVO

ACTIVIDADES REALIZADAS

DEPRECIACIÓNES

AMORTIZACIONES

SEGUROS

ENAJENACIONES

INVENTARIOS

LAVANDERÍA

COMBUSTIBLES

ALQUILER VEHIC.

REPARACIONES

VIGILANCIA

FOTOCOPIAS

SERV.PÚBLICOS

ASEO

SERVICIOS 

GENERALES

INFORMES

FARMACIA

INSUMOS

HOSPITALARIOS

HOSPITAL

CAJAS MENORES

SISTEMA 

FINANCIERO

AJUSTES

NOTAS CONTABLES

CODIFICACION 

COSTOS Y GASTOS

CONTABILIDAD

COSTOS A.B.C.

CIERRES

INGRESOS POR

PREST. DE SERVICIOS

Y OTROS CONCEPTOS

CODIFICACIÓN DE

COSTOS Y GASTOS,

TESORERÍA

ALMACÉN Y

SUBALMACENES

MATERIALES

INSUMOS

SUMINISTROS

ALMACÉN Y

SUBALMACENES

MATERIALES

INSUMOS

SUMINISTROS

SALARIOS

DEVENGADOS

PROV. PRESTAC.

SISTEMA G. SALUD

PAFAFISCALES

SALARIOS

DEVENGADOS

PROV. PRESTAC.

SISTEMA G. SALUD

PAFAFISCALES

FACTURACIÓN 

-

SISTEMAS

INGRESOS POR PROCESO OPERATIVO

ACTIVIDADES REALIZADAS

FACTURACIÓN 

-

SISTEMAS

INGRESOS POR PROCESO OPERATIVO

ACTIVIDADES REALIZADAS

DEPRECIACIÓNES

AMORTIZACIONES

SEGUROS

ENAJENACIONES

INVENTARIOS

LAVANDERÍA

COMBUSTIBLES

ALQUILER VEHIC.

REPARACIONES

VIGILANCIA

FOTOCOPIAS

SERV.PÚBLICOS

ASEO

SERVICIOS 

GENERALES

INFORMES

FARMACIA

INSUMOS

HOSPITALARIOS

FARMACIA

INSUMOS

HOSPITALARIOS

HOSPITAL

CAJAS MENORES


Esta encuesta deberá ser diligenciada por cada empleado, especificando el tiempo dedicado a cada actividad y los recursos utilizados para su ejecución.  Con la información recopilada se construyen direccionadores tales como:  MOTP (Mano de Obra total ponderada, el cual se utiliza para distribuir los salarios y demás cargas laborales, el ETC (empleado de tiempo completo) que se utiliza para distribuir los recursos utilizados por todas las actividades y el RTP (recurso total ponderado) que se utiliza para distribuir aquellos recursos que son utilizados sólo por ciertas actividades.

· Para las actividades asistenciales se utilizan los protocolos clínicos de cada actividad, el protocolo suministra la siguiente información:  las personas que participan en la actividad, el tiempo promedio de ejecución, cada uno de los materiales empleados, equipo utilizado, ropería, papelería, entre otros.  Con los datos recopilados se construyen direccionadores tales como:  tiempo de la actividad, número de personas por actividad, costo de la mano de obra, costo del material, costo de la depreciación de los equipos, costo de papelería empleada, entre otros.

Esta es la etapa más compleja en todo el montaje del sistema de costos pues se requiere establecer un estándar muy ajustado para cada una de las actividades asistenciales y la mayoría de los hospitales ejecutan un número muy elevado de dichas actividades.  A continuación se presenta un modelo de protocolo de costos para una actividad de quirófano:
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Direccionadores de tercer nivel:  son aquellos que se utilizan para asignar los procesos de apoyo a las actividades asistenciales.  Esta distribución se realiza debido a que las actividades asistenciales son el nivel más importante de información dentro del sistema de costos, ya que cada una de ellas tiene una tarifa asignada y se hace de suma importancia conocer tanto los costos como los gastos que le corresponden.
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Ejemplos de direccionadores de tercer nivel:

· Ingreso por actividad.

· Número de personas por actividad

· Tiempo total de la actividad

· Costo directo de la actividad

· Mano de obra directa de la actividad

· Materiales directos de la actividad

Los demás enlaces que se describen en el modelo (actividades administrativas – procesos de apoyo, actividades apoyo asistencial – procesos de apoyo,  procesos asistenciales – servicios) y para los cuales no se utilizaron direccionadores, es porque son asignaciones directas de costos que no requieren ninguna distribución.

Fase 7  Tabulación de la información:  Toda la información recogida por el sistema de costos debe tabularse e ingresarse a una aplicación computacional específica para el cálculo de los costos, ya que es una gran cantidad de información que obligatoriamente requiere la utilización de esta herramienta.

Fase 8:  Implementación y seguimiento:  La última fase en la implementación del sistema de costos la constituye la generación de informes para los diferentes usuarios dentro de la institución y el establecimiento de indicadores de gestión que permitan medir el cumplimiento de las metas trazadas.  Esta es una de las etapas más importantes porque es aquí donde se evalúa el desempeño de las actividades que integran la operación del negocio y los recursos empleados para su ejecución.

A continuación mostraremos algunos de los informes que genera el sistema de costos:

· Costo por Actividad Operativa:  Este informe presenta en forma detallada los recursos que conforman el costo total de cada una de las actividades operativas y el cotos total de la actividad.  
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· Costos comparativos por actividad:  este informe permite que si la entidad cuenta con varios puntos de atención, se compare cual es el costo de la misma actividad en cada punto y de esta forma establecer niveles de eficiencia en el consumo de recursos.  Este informe también puede preparase para cada proceso operativo
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Rentabilidad por actividad:  Este informe permite comparar el costo total calculado para cada actividad y compararlo con el ingreso percibido para determinar los márgenes de rentabilidad

Costo total por proceso Operativo:  Este informe detalla el costo directo de cada proceso operativo y la porción de gastos que se le asignó de cada proceso de apoyo.  Este informe puede calcularse también para cada una de las actividades asistenciales
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También pueden prepararse informes que comparen el costo del protocolo en cuanto a material directo y mano de obra directa con el consumo real.  

Los informes antes descritos y muchos otros que permite preparar el sistema de costos ABC, son la herramienta fundamental con la cual  la administración puede realizar el seguimiento y control de los resultados obtenidos en cada período.  Este análisis hace parte de la administración Basada en Actividades o A.B.M. la cual es una etapa fundamental dentro del sistema y sin la cual puede asegurarse que las bondades de la metodología ABC no son aprovechadas en procura de mejorar la eficiencia de las operaciones.

El análisis a través de la aplicación del ABM permite racionalizar, fusionar o replantear actividades que no generen valor agregado o que no se estén ejecutando adecuadamente.

Una vez implantado el ABC la entidad también puede aplicar una serie de metodologías, cuyo insumo fundamental son los resultados arrojados por le sistema de costos, algunas de estas herramientas son:

· Presupuestación basada en actividades

· Balanced scorecard

· Cadena de valor

· Auditoría de procesos

La aplicación sistemática y recurrente de la metodología antes descrita configura la Gerencia Estratégica de Costos, la cual es una de las herramientas fundamentales para que las entidades del sector de la salud lleguen a ser competitivas, puedan tomar decisiones apropiadas y mejorar su rentabilidad. 
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Cronograma

		UNIVERSIDAD DE ANTIOQUIA

		CRONOGRAMA DE IMPLANTACIÓN

		SISTEMA DE COSTEO BASADO EN ACTIVIDADES

		HOSPITAL SAN RAFAEL - JERICÓ

						1		2		3		4		5		6		7		8		9		10		11		12		13		14		15

				ACTIVIDADES		30 Jul  5 Ag.		6-12  Ag.		13-19 Ag.		20-26 Ag.		27 Ag. 2 Sep.		3-9 Sept.		10-16 Sept.		17-23 Sept.		24-30 Sept.		1-7 Oct.		8-14 Oct.		15-21 Oct.		22-28 Oct.		29 Oct. 4 Nov.		5-10 Nov.

		1		Conocimiento de la empresa

		2		Capacitación al grupo de trabajo

		3		Análisis del sistema contable

		4		Determinación de los Objetos de Costo.

		5		Levantamiento del diccionario de Actividades

		6		Realización de encuestas para dependencias administrativas

		7		Realización de encuestas para dependencias asistenciales

		8		Revisión de la información levantada y elaboración del diccionario de actividades definitivo

		9		Determinación de las bases de asignación entre acumuladores (drivers)

		10		Elaboración de formatos para recolección de información del sistema

		11		Construcción de archivos para distribución

		12		Implantación del modelo de costos A.B.C.





Encuesta

		HOSPITAL XX

		SISTEMA DE COSTEO BASADO EN ACTIVIDADES

		CUESTIONARIO No. 1

		CÓDIGO ACTIVIDAD		NOMBRE ACTIVIDAD		TIEMPO DE DEDICACIÓN A LAS ACTIVIDADES				RECURSOS UTILIZADOS EN LAS ACTIVIDADES

						%		HORAS

		057		Conformar los estados financieros		12%				1,2,3,5,7,

		176		Manejar los impuestos e informes en medios magnéticos		4%				1,2,3,

		134		Emitir informes a los órganos de control internos y externos		14%				1,2,3,6

		055		Conciliar los bancos de la entidad

		037		Auditar la información contable		18%				1,2,3

		054		Conciliar cuentas de balance

		243		Realizar la circularización de cartera, tanto de cuentas por cobrar como de cuentas por pagar

		061		Contribuir con la planeación de la estructura financiera de la institución		17%

		163		Levantar procesos y procedimientos		20%

		026		Asistir a reuniones y comités		15%





Recursos

		UNIVERSIDAD DE ANTIOQUIA

		SISTEMA DE COSTEO BASADO EN ACTIVIDADES

		DICCIONARIO DE RECURSOS

		CODIGO		ARTÍCULO		DESCRIPCIÓN

		1		Dotación a obreros y empleados

		2		Suscripciones y afiliaciones		Libros, revistas, periódicos

		3		Viáticos

		4		Fotocopias

		5		Transporte

		6		Utiles de escritorio		Cosedora, Perforadora, Sacapuntas, sacaganchos, sellos, etc.

		7		Papelería		Papelería preimpresa, formatos preimpresos, lapiceros, borrador marcadores, etc.

		8		Muebles y enseres		Escritorios, sillas, mesas, bibliotecas, archivadores, etc.

		9		Equipo de comunicación		Teléfono, fax, conmutador, radio teléfono, Scaner

		10		Equipo de oficina		Calculadora, maquina de escribir, maquina para anillar, guillotina de papel

		11		Equipo de computación		Computador, impresora, software

		12		Teléfono Celular

		13		Beeper

		14		Internet

		15		Herramientas

		16		Maquinaria y equipo





EFICIENCIA

		E.S.E. METROSALUD

		SISTEMA DE COSTEO BASADO EN ACTIVIDADES

		CUESTIONARIO No. 1

								CÓDIGO ACTIVIDAD: __________________________________________

								NOMBRE ACTIVIDAD:  _________________________________________

		OBSERVACIONES





MATERIALES

		E.S.E. METROSALUD

		SISTEMA DE COSTEO BASADO EN ACTIVIDADES

		CUESTIONARIO No. 1

								CÓDIGO ACTIVIDAD: __________________________________________

								NOMBRE ACTIVIDAD:  _________________________________________

		Procedimiento		Mano de Obra				Materiales				Equipos y otros

				Tiempo		Cargo		Cant.		Descripción		Tiempo		Descripción
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inv.mater.

		UNIVERSIDAD DE ANTIOQUIA

		SISTEMA DE COSTEO BASADO EN ACTIVIDADES

		CUESTIONARIO No. 3

		INVENTARIO DE MATERIALES

		Cod.		Actividad		#		Materiales utilizados

		activ.






