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Los servicios médicos juegan un papel importante en la garantia del nivel de
calidad de vida cada vez superior para la poblacién, por la mision que despliega
en el proceso revolucionario, lo que ha sido necesario llevar a cabo un proceso de
reestructuracion de los centros de salud que inciden en el Sistema de Costo de
Salud. Dada la importancia que tiene el empleo de herramientas que permita un
mayor control de los gastos en las unidades de salud se propone en esta
investigacion el disefio de hojas de trabajo para el registro de los mismos en el
Hospital Clinico Quirurgico de Cabaiguan, que contribuya a la toma de decisiones
y de esta forma alcanzar un mejoramiento de la actividad econdmica. Se utilizaron
meétodos del nivel tedrico y empirico que permitieron justificar la problematica
planteada. El trabajo esta estructurado en dos capitulos, el primero consta de la
revision de la bibliografia existente sobre los conceptos basicos de la contabilidad
de costos y sus principales generalidades y un segundo capitulo, el cual contiene
la caracterizacion de la unidad y los resultados derivados del diagnostico del
estado actual que presenta el proceso de registro y control de los gastos, ademas
se ofrece la estructura de la propuesta, asi como una valoracion de los posibles
resultados a partir de criterio de especialistas, lo cual permite arribar a

conclusiones y recomendaciones mas efectivas.
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Introduccion

En el sector de la salud en Cuba como resultado de la necesidad de incorporar las
novedades de la ciencia y la técnica, que surgen para dar respuesta a los servicios
meédicos, ha sido necesario llevar a cabo un proceso de reestructuracion de los
centros de salud que inciden en el Sistema de Costo de Salud. La ejecucion
presupuestaria de los gastos de este sector ha mantenido una tendencia creciente
como resultado de la priorizacién que el Estado y el Gobierno brindan al cuidado de
la salud del pueblo, evidencias que se aprecian en los servicios hospitalarios,
componente de mayor significacion econdmica, que en la ultima etapa reporta entre

el 60 y el 62% del total de los gastos dedicados a la asistencia médica.

Sin embargo, no existe una total correspondencia entre los incrementos de recursos
y el volumen de servicios prestados, lo que se evidencia al calor de los activos de
eficiencia econdmica en la actividad presupuestada. Con frecuencia ocurre la
inclusion en el concepto gasto, a los cambios del valor expresado en dinero fisico por
su equivalente en medios de trabajo y en mercancias. De ahi, que se escucha
frecuentemente decir, que una unidad ejecutora ha gastado tal cantidad de dinero en
adquirir Activos Fijos Tangibles (AFT) o comprar inventarios, cuando en realidad en
este cambio no hay gasto como tal, dado que se ha utilizado una propiedad del
dinero de ser equivalente general y los valores cambiados se encuentran fisicamente
en la unidad de asistencia médica. El gasto ocurre realmente en la medida en que los
inventarios se utilizan, como son: medicamentos, alimentos y otros materiales; pues
se consumen en la ejecucion de las actividades del hospital. De igual manera ocurre
con mayor lentitud con edificios, equipos y otros AFT, cuyo desgaste ocurre en el

transcurso de varios periodos econémicos.

El concepto de costo es mas amplio que el gasto, puesto que lo incluye; dado que
los gastos son costos que se han aplicado a las actividades de un periodo
economico determinado, sin embargo, los recursos materiales como los AFT y los
inventarios que no se han consumido al final de dicho periodo, constituyen los costos
diferidos; los cuales no se podran considerar como gastos hasta que no se el
aumento de pasivos en el momento en que se obtienen los beneficios, en el cual los

costos se convierten en gastos. No obstante, hay cambios por equivalentes no
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materiales que desde el momento que se producen constituyen costos aplicados, los
correspondientes como salarios, estipendios, contribucion a la seguridad social, el
25% de la utilizacion de la fuerza de trabajo y otros; los que desde el momento en
que se produce el hecho econdmico, se consideran gastos. Por lo tanto, se pudiera
considerar como costo a la resultante de utilizacion de recursos monetarios en la
adquisicion de mercancias, AFT, servicios y la cumplimentacion de otras
obligaciones con una finalidad determinada dentro del contexto de las acciones que

se suceden en una entidad econdmica.

Los costos, de acuerdo con la situacion en que se encuentren con respecto a la
ejecucion de las actividades se dividen en costos diferidos y costos aplicados. Los
costos diferidos son aquellas partes de los costos que potencialmente se aplicaran a
la ejecucion de las actividades en periodos futuros. Constituyen ejemplos de estos
costos los AFT vy el inventario existente. Por su parte, los gastos son costos aplicados
a los hechos econdmicos que transcurren en el periodo econdmico presente. A partir
de las normativas existentes en el Manual de Costos para entidades de asistencia
meédica se constaté que en la unidad, objeto de estudio aun existen irregularidades
en el registro y control de los gastos, pues no utilizan hojas de costo que permitan
registrar los gastos incurridos por diferentes Areas de responsabilidad, lo que trae
como consecuencia un deficiente control de los recursos. Lo antes expuesto permite
determinar como problema cientifico: la inexistencia de hojas de trabajo disefiadas

para el registro de los gastos en el Hospital Clinico Quirurgico de Cabaiguan.

Siendo el objeto de investigacion el proceso de analisis de los costos en el Hospital
Clinico Quirurgico de Cabaiguan y como campo de accioén el registro de los gastos

por area de responsabilidad.

Para alcanzar tal propdsito se plantean los siguientes objetivos especificos:
1. Sistematizar los fundamentos tedricos relacionados con el proceso de analisis
de los costos con vista a contribuir con el marco teérico referencial de la

investigacion.
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2. Diagnosticar el estado actual que presentan los gastos en el Hospital Clinico
Quirargico de Cabaiguan.

3. Disefiar hojas de trabajo para el correcto registro y control de los gastos
incurridos en dicha unidad.

4. Valorar los posibles resultados a partir de criterio de especialistas.

En este estudio se pretende validar la siguiente hipoétesis: si se disefian hojas de
trabajo para el registro de los gastos en el Hospital Clinico Quirurgico de Cabaiguan,

entonces se obtendra un eficiente control de los recursos.

Variable independiente: El disefio de Hojas de Trabajo para el registro de los
gastos.

Variable dependiente: Un eficiente control de los recursos.

La poblacidon se relaciona con el sistema de gastos en las unidades de salud del
municipio y la muestra seleccionada esta representada por el registro de los gastos

en el Hospital Clinico Quirurgico de Cabaiguan.

Tipo de muestreo utilizado
El tipo de muestreo utilizado es intencional.

Tipo de investigacién

El tipo de investigacion es descriptiva.

Para el desarrollo de este estudio se han utilizado los siguientes métodos del nivel
tedrico y empirico, tales como:

Métodos tedricos

Historico-logico, permitié analizar la evaluacion del problema en un periodo historico
de la economia cubana.
Inductivo-deductivo, permitié aplicar los elementos tedricos y didacticos de caracter

general en relacion con la aplicacion de la metodologia del costo hospitalario.
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Métodos empiricos

Como técnicas de busqueda de informacidon se emplearon los siguientes métodos del
nivel empirico:

Observacion, para obtener informacion mas detallada de los indicadores que
determinan deficiencias en el proceso de analisis de los costos en el diagnéstico

realizado.

Revision de documentos, con el propdsito de evaluar la calidad y efectividad de los
documentos que se utilizan para el registro de los gastos, segun lo que establecen las
normas y metodologias para el Ministerio de Salud Publica (MINSAP).

Encuesta, con el propésito de evaluar y poder comprobar el grado de conocimiento
que poseen los trabajadores de la unidad en el proceso de registro de los gastos.
Entrevista, permiti6 conocer la opinion de los técnicos que se desempenan en la
actividad econdémica de la unidad con respecto al proceso de control, necesidad,
utilidad y aplicabilidad de los gastos.

El criterio de especialistas, permitioé recopilar toda la informacién sobre la efectividad
de la propuesta para el disefio de hojas de trabajo que permitan registrar los gastos

en la entidad, objeto de investigacion.

De acuerdo a esta metodologia el valor practico de la investigacion esta dado por
el disefio de las hojas de trabajo para registrar los gastos en la entidad, objeto de

estudio de manera eficiente.

El presente trabajo esta estructurado en dos capitulos, distribuidos de la siguiente
forma:

Capitulo 1: Contiene la fundamentacién tedrica del estudio de la contabilidad de los
costos y en el mismo se ofrece la panoramica de los principales aspectos tedéricos
que se tuvieron en cuenta y que sirvidé de base para la contextualizacion del problema
y la obtencién del sustento de la propuesta.

Capitulo 2: Parte de la caracterizacion de la unidad. Se exponen los resultados del
diagnéstico del estado actual que presenta la misma en el registro y control de los

El aporte practico de la investigacion esta dado por la aplicacion del presupu
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gastos. Se fundamenta y se propone la estructura de las hojas de trabajo, asi como

una valoracion de los posibles resultados a partir de criterio de especialistas.
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Capitulo I: contabilidad de Costos. Generalidades

1.1Conceptos Basicos, clasificacion, caracteristicas y objetivos de la
Contabilidad de Costo.

Desde su inicio, la contabilidad ha sido definida por diversos autores. En este
sentido, Juan F. Pérez Carballo Veiga, la define como un sistema de informacion que
es un medio, un instrumento, una herramienta imprescindible para la toma de

decisiones de cualquier actividad econdmica.

Otros autores plantean que la contabilidad es la ciencia que pretende clasificar, medir
y valorar las operaciones financieras realizadas por la empresa, basada en
conocimientos razonados y l6gicos para registrar, sintetizar y analizar los resultados,
obteniendo una base informativa adecuada para su informacién y toma de
decisiones. Dentro de ellas se diseminan varias ramas, como son: la Contabilidad

Financiera, la Contabilidad de Costos y la Contabilidad de Gestion.

La Contabilidad Financiera, se dedica al analisis de los Estados Financieros para
poder brindar informacibn a aquellos inversionistas, acreedores, agencias
gubernamentales, sindicatos, entre otros, que estén interesados en participar o

conocer sobre la evolucion de la unidad, es decir, para uso externo.

La Contabilidad de Gestion, es una parte de la contabilidad que tiene por objeto la
captacion, medicion, registro, valoracion y control de la circulacion interna de valores
de la empresa, al objeto de suministrar informacién para la toma de decisiones sobre
la produccidn, formacion interna de precio de costo y sobre la politica de precios de
ventas y analisis de los resultados, mediante el contraste con la informacion que
releva el mercado de factores y productos, basandose en las leyes técnicas de
produccion, las leyes sociales de organizacion y las leyes econdmicas de mercado.
La Contabilidad de Gestion no so6lo abarca la toma de decisiones internas de la
empresa sino que también es utilizada para el analisis externo acerca de su
comportamiento con respecto al entorno competitivo. La Contabilidad General o La
actividad econdmica no sélo de la unidad en general, sino también de cada uno de

los eslabones o niveles de direccidn, necesita de otra fuente de informacion que
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permita eliminar las limitaciones de la Contabilidad General, para ello surge “la
Contabilidad de Costos”.

» Senala Rayburn (1987) La contabilidad de costos es entonces aquella parte de la
Contabilidad que identifica, mide, informa y analiza los diferentes elementos de
costos, directos o indirectos, asociados con la fabricacion de un bien y/o la
prestacion de un servicio. En el Proceso de acumulacion de costos para la
valoracion de inventarios y la determinacion de beneficios, se satisfacen las
necesidades de los usuarios externos y de la direccién. Ademas, la Contabilidad de
costos proporciona a la direccion informacién exacta y puntual para la planificacion,

control y evaluacion de las operaciones de la empresa.

 Para Brimson (1997) La acumulacién de informacion del rendimiento operativo y
financiero con relacién a las actividades significativas de una empresa.

* Polimeni (1990) Los objetivos de la Contabilidad Costos, son los siguientes: proveer
informacion requerida para las operaciones de planificacion, evaluacion y control,

salvaguardando los activos de |a organizacion y estableciendo comunicaciones con

las partes interesadas ajenas a la empresa y participar en la toma de decisiones
estratégicas, tacticas y operacionales, contribuyendo a coordinar los efectos en

toda la organizacion.

* Rayburn (1987) la contabilidad de costos es transmitir informacion financiera a la
direcciéon para que ésta pueda planificar, evaluar y controlar los recursos. Para
lograr esta meta los contadores deben acumular los elementos del costo para llegar
a una base y poder decidir el precio de venta. La informacion sobre costos, se

recopila para efectuar la valuacién del inventario.

La Contabilidad de Costos, es la rama que se encarga de recopilar, clasificar y

registrar toda la informacion de los costos en que incurren una empresa o entidad, en
la valuacién de inventarios, la planeacion, el control y la toma de decisiones. Es
ademas, la que sintetiza y registra los costos de los centros fabriles, de servicios y

comerciales de una empresa, con el fin de que puedan medirse, controlarse e
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interpretarse los resultados de cada uno de ellos, a través de la obtencion de costos

unitarios y totales, en progresivos grados de analisis y correlacion.

La Contabilidad de Costos se ocupa de la clasificacion, acumulacion, control y

asignacion de costos. Se clasifican los costos de acuerdo a patrones de

comportamiento, actividades y procesos. Los costos pueden acumularse por

cuentas, trabajos, procesos, productos o segmentos del negocio. En general, los

costos que se reunen en las cuentas sirven para tres propdsitos generales:

1. Proporcionar informes relativos a costos para medir la utilidad y evaluar el
inventario (estado de resultados y balance general).

2. Ofrecer informacion para el control administrativo de las operaciones vy
actividades de la empresa (informes de control).

3. Proporcionar informacién para fundamentar la planeacion y la toma de decisiones

(andlisis y estudios especiales).

Los principios a tener en cuenta para la determinacidén de los costos son:

* No deben cargarse costos antes de que los mismos se hayan producido.

» La aplicacién de los costos requiere que el consumo necesario sea cierto, aunque

su grado de terminacion no esté perfectamente determinado.

* Los elementos a considerar en el costo, han de referirse al periodo de calculo.

La Contabilidad de Costos presenta las siguientes caracteristicas:

Es analitica, puesto que se planea sobre segmentos de una empresa, y no sobre

su total.

Predice el futuro, a la vez que registra los hechos ocurridos.

* Los movimientos de las cuentas principales son en unidades.

Sélo registra operaciones internas.

Refleja la unidén de una serie de elementos: materia prima, mano de obra directa y

cargas fabriles.
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Determina el costo de los materiales usados por los distintos sectores, el costo de

la mercancia vendida y de las existencias.
Sus periodos son mensuales y no anuales como los de la contabilidad general.

Su idea implicita es la minimizacion de los costos.

Los objetivos principales de la Contabilidad de Costos son:

Evaluar la eficiencia en cuanto al uso de los recursos materiales, financieros y

de la fuerza de trabajo, que se emplean en la actividad.

Servir de base para la determinacion de los precios de los productos o

servicios.

Facilitar la valoracion de posibles decisiones a tomar. que permitan la
seleccion de aquella variante, que brinde el mayor beneficio con el minimo de

gastos.
Clasificar los gastos de acuerdo a su naturaleza y origen.

Analizar los gastos y su comportamiento, con respecto a las normas

establecidas para la produccion en cuestion.
Analizar la posibilidad de reduccion de gastos.

Analizar los costos de cada subdivision estructural de la empresa, a partir de

los presupuestos de gastos que se elaboren para ella.

1.1.1 Definiciéon de Costo y Gasto. Diferencias. Clasificacion.

Definicién de Costo

Garcia Colin, (Contabilidad de costos) Es el valor monetario de los recursos que se

entregan o prometen entregar, a cambio de bienes o servicios que se adquieren.

Del rio Gonzélez, (Costos |) Son la suma de esfuerzos y recursos que se han

invertido para producir algo.

Ortega Pérez De Ledn, (Contabilidad de costos) Es el conjunto de pagos,

obligaciones contraidas, consumos, depreciaciones, amortizaciones y aplicaciones
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atribuibles a un periodo determinado, relacionadas con las funciones de produccion,

distribucion, administracién y financiamiento.

Definicién de Gasto

James A Cashin, (Contabilidad de costos) Comprende todos los costos expirados
que pueden deducirse de los ingresos. En un sentido mas limitado, la palabra gasto
se refiere a gastos de operacion, de ventas o administrativos, a intereses y a

impuestos.

1.12 Diferencias entre costos y gastos.

Costos

* Costo del producto o costos inventariables.

« El valor monetario de los recursos inherentes a la funcion de produccion; es decir,
materia prima directa, mano de obra directa y los cargos indirectos.

» Estos costos se incorporan a los inventarios de materias primas, produccion en
proceso y articulos terminados, y se reflejan dentro del Balance General.

* Los costos totales del producto se llevan al Estado de Resultados cuando y a
medida que los productos elaborados se venden, afectando el renglén de costo de

los articulos vendidos.
Gastos
» Gastos del periodo o gastos no inventariables.

» Son los que se identifican con intervalos de tiempo y no con los productos

» Se relacionan con las funciones de distribucion, administracion y financiamiento
de la empresa.

» Estos costos no se incorporan a los inventarios y se llevan al Estado de
Resultados a través del renglon de gastos de ventas, gastos de administracion y

gastos financieros, en el periodo en el cual se incurren.
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1.1.3 Clasificacion de los costos y gastos.

Por su funcion

» Costo de produccion: son los que se generan en el proceso de transformar las
materias primas en productos elaborados: materia prima directa, mano de obra
directa y cargos indirectos.

» Gasto de distribucion: corresponden al area que se encarga de llevar los productos
terminados desde la empresa hasta el consumidor: sueldos y prestaciones de los
empleados del departamento de ventas, comisiones a vendedores, publicidad,
etcétera.

» Gasto de administracion: se originan en el area administrativa, relacionados con la
direccion y manejo de las operaciones generales de la empresa: sueldos y
prestaciones del director general, del personal de tesoreria, de contabilidad,
etcétera.

» Gastos financieros: se originan por la obtencion de recursos monetarios o

crediticios ajenos.

Por su identificacion

* Costos directos: son aquellos que se pueden identificar o cuantificar plenamente
con los productos o areas especificas.
» Gastos indirectos: son costos que no se pueden identificar o cuantificar plenamente

con los productos o areas especificas.

Por el periodo en que se llevan al Estado de Resultados

» Costos del producto: estan relacionados con la funcién de produccion. Se
incorporan a los inventarios de materias primas, produccidn en proceso y articulos

terminados y se reflejan como activo dentro del Balance General. Los costos del
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producto se llevan al estado de resultados, cuando y a medida que los productos
elaborados se venden, afectando el renglén de costo de los articulos vendidos.

» Gastos del periodo: se identifican con intervalos de tiempo y no con los de
productos elaborados. Se relacionan con la funcidon de operacion y se llevan al

estado de resultados en el periodo en el cual se incurren.

Por su grado de variabilidad

» Gastos Fijos: son los costos que permanecen constantes dentro de un periodo
determinado, independientemente de los cambios en el volumen de operaciones
realizadas.

* Costos Variables: aquellos cuya magnitud cambia en razén directa del volumen de
las operaciones realizadas.

» Costos Semifijos: los que tienen elementos tanto fijos como variables.

Por el momento en que se determinan

* Costos Historicos: se determinan después de la conclusion del periodo de costos.

 Costos Predeterminados: se determinan con anticipacion al periodo en que se

generan los costos o durante el transcurso del mismo.

1.2 Calculo del costo.
El calculo del costo permite el analisis de los gastos incurridos en la produccién de
un producto o varios, asi como de componentes de éstos, de la produccidén en

proceso e incluso de la produccion defectuosa.

La finalidad del célculo del costo es:

» Garantizar el analisis de la eficiencia de la produccion, facilitando la adopcién de
medidas oportunas para corregir las desviaciones del costo planificado e incrementar
la eficiencia de las empresas.

« Contribuir a la correcta fundamentacion de los indicadores del plan.

* Facilitar el analisis en la formacion de los precios.
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El calculo del costo para facilitar la adopciéon de decisiones requiere de un registro
eficiente de las operaciones que permita un analisis del mismo por productos, partes
de productos o surtidos de productos en dependencia del nivel de agregacion que se
haya adoptado.

Mediante la determinacidén correcta del costo unitario se garantiza la comparacion
mas adecuada de los costos reales de los distintos periodos al reducir los mismos a
una unidad de medida comun, con lo cual se eliminan las incidencias que introducen

las fluctuaciones en el volumen y la estructura de la produccion.

El costo unitario permite:

» Medir la eficiencia econdmica con que se ha operado el proceso productivo en un

periodo dado, permitiendo su comparacion contra lo planificado, lo obtenido en

periodos anteriores y lo normado.

* Analizar la efectividad en el uso y explotacién de las capacidades instaladas.

* Servir como base para la elaboracion del plan de costos, medir su cumplimiento y
aportar elementos para la planificacién de periodos subsiguientes.

» Conocer el comportamiento de las normas de consumo de materiales y de tiempo,
propiciando la revision y permanente actualizacion de las mismas.

» Servir como base para la evaluacion y toma de decisiones con relacién a la

efectividad en divisas de los fondos exportables.

* Servir como base para la correcta valoracion de los productos en proceso, semie-

laborados, terminados y entregados (vendidos).

» Servir como una de las bases de analisis para la formacion de los precios de los
productos y tarifas de servicios, asi como para valorar las causas de las desviaciones
que experimentan los costos reales con relacion a aquellos utilizados al definir el

precio y que originan una alta o baja rentabilidad en la empresa.
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1.2.1 Determinacion de los costos.
Costo Planificado: Para la implantacion de éste sistema de costo se requiere de la

planificacién, de la estimacién previa como norma que permita su comparacion con
los gastos reales y la accién de controlar con cifras limitantes que provoque una
vigilancia sistematica sobre las estimaciones o no para su actualizacién de forma
que se garantice una calidad en la elaboracion de los planes y estimacion de los

resultados.

De no existir un desglose por area de responsabilidad del Plan de Gastos, éste debe
hacerse obligatoriamente por centro de costo, desglosado por elementos de gastos

en especial los controlables y los variables.

Costos Directos

Son los gastos necesarios para la fabricacion de un producto o prestacién de un
servicio que se considera como costo directo como son:

» Consumo de materiales.

» Salarios directos.

Otros que se puedan precisar en el costo, como:

* Servicios productivos.

* Energia.

* Dietas.

« Etc.

Es factible considerar en el costo directo en la fabricacion de productos, todo aquel
gasto que se pueda identificar con cargo a su fabricacion, como corte de una
madera, para fabricar un mueble; pulido de piso en la fabricacion de un inmueble,
etc. Todos estos servicios recibidos y pagados a otras entidades, son considerados

como costo directo o costo primario.
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El consumo material es muy importante, su control en la fabricaciéon de un producto,
pero siempre debe tenerse en cuenta su incidencia en el costo, si se fabrica un
producto que apenas consume dos tornillos, pudiera considerarse como un gasto
indirecto, pero si se fabrica una cantidad apreciable, debe considerarse como un
costo directo, también debe considerarse la importancia de la materia prima
independiente de la cantidad a consumir o su valor para considerarlo como costo

directo.

En la fabricacion de cualquier producto o prestacion de un servicio, es importante el
costo directo por que a través de su control se logra un eficiente, econémico y
excelente resultado.

Costos Indirectos.

Todos los gastos de una fabrica con excepcién de los materiales y mano de obra
(salarios) y servicios directos mencionados anteriormente, son considerados como
costos indirecto, como son salarios del personal auxiliar, gastos de almacenaje de
materia primas, serenos, electricidad, depreciacion, amortizacion de patentes de

productos, materiales auxiliares de limpiezas, servicios de mantenimiento etc.

Como puede apreciarse son todos los demas gastos después de los directos que se
incurre en la fabrica y que son necesarios para garantizar la produccion o el servicio
que se presta, y siempre que no se pueda precisar su empleo o consumo

directamente con cargo a una orden de produccion.

Estos gastos indirectos forman parte del costo del producto llevandose al costo de
las 6rdenes de trabajo por cuotas establecidas antes o después de determinar los
costos reales indirectos, tomandose como base, el salario, horas maquina, cuota por
producto, porcentaje del costo directo, etc. debiéndose escoger la base de

distribucion que mas se acerque a la realidad de cada caso.

Costo por Area de Responsabilidad
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Es importante que el costo total; sea llevado hasta su desglose por area de
responsabilidad a fin de que puedan ser controlados y de conocimiento por cada
responsable de area, o sea por cada centro de costo.

Los planes de gastos de cada area o centro de costo de no existir conciliados con el
principal, podra elaborarse de forma operativa como norma obligatoria de control y

poder servir para comparar los resultados.

En esta etapa, al menos, deben elaborarse planes de control de gastos al nivel mas
bajo que se pueda hacer y siempre que exista un responsable que pueda controlar
los gastos y accione sobre ellos, a la vez que la administracién pueda exigir en los
casos de incumplimiento, sirviendo a su vez como medio de detectar el lugar de las

desviaciones.

Estos planes de control de gastos por areas de responsabilidad, centros de costo,
deben estar condicionados a que el control y la contabilidad de costos registre la
informacion en igual forma, para que la comparacion pueda ser factible sin mucho
analisis fuera de los sistemas establecidos, obteniéndose por rutina de trabajo, por lo
que es fundamental que los costos estén normados por area o centro de costo y que
la informacion o recogida de los datos en la documentacién sea la requerida para su
contabilizacién y cumplir con uno de los propdsitos de la contabilidad de costos como
es la planeacion y el control.

Costo Fijo

Son aquellos que no varian al nivel de produccidén, manteniéndose invariables, como
son los gastos de depreciacion, seguros, intereses por préstamos etc., sin embargo
si varian de acuerdo a su relacion al nivel de producciéon cuando se aplican a las
ordenes de trabajo por producciones, por producto, cuando ésta es mayor o menor
éste importe disminuye o aumenta inversamente al nivel de produccién o sea que
cuando mas produccion, el indice de costo por orden es inferior y mayor cuando la
produccion es baja, aunque no varian en cuanto al total de gastos por ser fijos y
gastos necesarios para mantener la capacidad productiva independiente al volumen

de esta ya sea en unidades fisicas o valor.
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Costo Variable
Son aquellos que varian segun el nivel de produccion, como son los materiales y

salarios pagados directamente en la elaboracion de un producto.
Si bien es cierto que a nivel de orden de trabajo, se mantiene un costo fijo a igual
cantidad de produccion, si es variable en cuanto a la cantidad de productos que

elaboran, porque entre mayor sea la produccion, mayor es el consumo o costos.

Costos Controlables

Los costos controlables son todos aquellos que son susceptibles de regularse y
controlarse a un nivel dado de produccidon y de aplicarse una accidén correctiva en
caso de detectarse una desviacion por una autoridad administrativa, pudiéndose

identificar directamente con un nivel de autoridad o colectivo de trabajadores.

1.3 Tipos de sistemas de costos.

Sistemas de costos por 6rdenes especificas: en este sistema se necesita una orden

numerada de los productos que se van a producir y se van acumulando, la mano de
obra directa, los gastos indirectos correspondientes y los materiales usados. Este

sistema es aplicado en las industrias que producen unidades perfectas identificadas

durante su periodo de transformacion, siendo asi mas facil determinar algunos

elementos de los costos primos que corresponden a cada unidad y a cada orden.

Este sistema también nos brinda ventajas y desventajas:

Entre las ventajas tenemos:

] Da a conocer con todo el detalle el costo de produccion de cada articulo.
1 Pueden hacerse estimaciones futuras con base a los costos anteriores.
71 Pueden saberse que 6rdenes han dejado utilidad y cuales pérdidas.

] Se conoce la produccion en proceso, sin necesidad de estimarla.

Entre las desventajas tenemos:



Capitulo I: contabilidad de Costos. Generalidades

"1 Su costo de operacion es muy alto, debido a que se requiere una gran labor para

obtener todos los datos en forma detallada.

1 Se requiere mayor tiempo para obtener los costos.

11 Existen serias dificultades en cuanto al costo de entregas parciales de productos

terminados, ya que el costo total no se obtiene hasta la terminacion de la orden.

Sistema de costo por proceso: este sistema se utiliza en las empresas cuya

produccion es continua y en grandes masas, existiendo uno o varios procesos para
la transformacién de la materia. Este tipo de sistemas se diferencia con el de orden
especifica que no se identifican los elementos del material directo y la mano de obra

directa, hasta que no esté terminada la produccion completa.

Sistema de costos por departamento: es muy parecido a los sistemas de costos por
procesos, pero con la diferencia que éste sistema depende de los departamentos por

los cuales ha tenido que pasar el producto.
1.3.1 Importancia de los costos en la toma de decisiones.

Los costos constituyen un ente muy importante, ya que son una herramienta de la
gerencia en las grandes, medianas y pequefias empresas, en cuanto se refiere a la

toma de decisiones. Los costos son empleados en las tomas de decisiones para:

* Determinar los precios de los productos, lo cual constituye un proceso muy
complicado, puesto que involucra consideracibn, como son la naturaleza.
Generalmente el gerente de la empresa de venta emplea los costos del producto
para determinar en qué articulo obtiene mayor ganancia bruta o en cuales se
pierde. Ademas, los costos le facilitan al gerente de ventas poder presentar
presupuesto a los clientes en base al costo estimado del trabajo. También existen
ciertos factores ajenos al costo en la toma de decisiones, tales como la necesidad

del producto, las condiciones econdmicas, la situacién financiera de la empresa y
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los costos de produccion o venta de un articulo, debiendo estos ser seleccionados

con miras a resolver un problema especifico que se esté considerando.

71 Permitir a la gerencia medir la ejecucion del trabajo, es decir, comparar el costo
real de fabricacién de un producto, de un servicio o de una funcién con un costo
previamente determinado, este ultimo puede obtenerse realmente en fecha reciente
o puede ser un calculo de que el costo debe representar cuando el trabajo se ejecuta
bien.

Evaluar y controlar el inventario; la valorizacion del inventario tiende a ser mas
complicada en las empresas manufactureras, puesto que éstas, generalmente,
requieren de tres tipos de inventarios: materiales o sustancias, de los cuales se
fabrica el articulo, el trabajo en proceso, o sea, el producto en distintas etapas de
terminacién. La valorizacién del articulo terminado comprende la combinacion de los
materiales, mano de obra y gastos de fabricacién, en proporciones adecuadas para
cada producto que forma el inventario; el trabajo en proceso sigue los mismos
principios usados para los articulos terminados.

El control de inventario se refiere a mantener en existencia las cantidades adecuadas
de los distintos productos en la proporciones necesarias para la venta, pues, si las
cantidades resultan demasiado reducidas, pueden perderse ventas o interrumpirse la
produccion; si por el contrario, el inventario es muy elevado, resulta que tendremos
capital de trabajo inmovilizado surgiendo la necesidad de gastarlos de una u otra
forma.

] La inversion del capital y de seleccion de posibles inversiones, lo cual implica
conocer las alternativas de produccion, prondstico de mercado y determinar los

precios de los productos para la toma de decisiones y financiamiento.

.4 Definicion de area de responsabilidad y centro de costo en las instituciones
de salud.

La naturaleza particular de cada actividad, exige establecer regulaciones que definan
el grado de responsabilidad de las personas que coordinan las operaciones y toman
las decisiones en las diferentes areas que estan subordinadas a la direccién. La

Contabilidad por niveles de responsabilidad es un método bajo el cual se puede
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planear y controlar los costos a través de areas de responsabilidad. La elaboracion
del presupuesto por el directivo, determina el grado de alcance con razonabilidad y
basado en la responsabilidad de las personas que incurren en los costos, llevandose

a cabo controles establecidos como:

1- Planes con objetivos y metas.

2- Delegacion de responsabilidad y autoridad de los costos incurridos.

3- Desarrollar estandares de ejecucion.

4- Andlisis de informes presentados para evaluar netas y controlar ejecucion.

5- Establecer un sistema de auditoria que examine las variaciones que se presenten

desfavorables y que aplique seguimiento a éstos.

Para efectuar un enfoque consecuente del sistema en salud, con vista a una futura

implantacion del sistema de costos en los servicios del sector, es necesario tomar en

cuenta determinados principios que explican de manera general sus caracteristicas

como sistema; asi como el caracter de sus relaciones externas e internas.

Ellos son:

* La entidad como sistema organizativo se define y delimita por el Sistema Nacional
de Salud y refleja la interrelacion con otros sistemas de la macroeconomia.

* Un sistema organizativo es el conjunto de elementos estructurales y funcionales
relacionados entre si.

* El sistema de costos debe contemplar el caracter sistematico de la organizacion
donde se pretende implantar.

La unidad como sistema objeto debe ser considerado como subsistema de los

sistemas a los cuales se subordina y como sistema de los subsistemas que lo

componen.

De lo anterior se desprende la importancia del estudio consecuente de la estructura

organizativa de las unidades objeto de implantacion, asi como de las caracteristicas

de su departamentalizacion; pues la dinamica de los costos debe reflejar el caracter

funcional del sistema organizativo en que se producen.
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La unidad basica de la estructura organizativa de una institucion es el departamento,
que agrupa actividades y tareas desarrolladas por varios trabajadores y coordinadas
por un dirigente, el cual tiene la responsabilidad y autoridad administrativa sobre su

ejecucion.

De acuerdo con su utilizacién para los costos, los departamentos se dividen en:
principales, auxiliares y de servicios generales y administrativos; segun su relacion
con las actividades fundamentales que realiza la institucién y que determinan la

razon de ser de la misma. Pueden identificarse en el orden institucional como:

Departamentos principales: aquellas partes o subsistemas de la estructura

organizativa que ejecutan las principales acciones que desarrolla la instituciéon, como

son: la asistencia médica, la docencia y la investigacion. Son equivalentes a centros

finales en una distribucion de costos.

Departamentos auxiliares: son aquellos que con sus acciones inciden en la

realizacion de las actividades de los departamentos principales.

- Departamentos de servicios generales y administrativos: son aquellos que

realizan actividades de apoyo, necesarias a los departamentos principales y los

auxiliares, como son: administracion, abastecimiento, mantenimiento y otras.

La identificacion adecuada de las caracteristicas de la departamentalizacion de la

estructura organizativa del hospital, determina la adecuada organizacién de su

sistema de costos; pero esta organizacion esta condicionada por determinados

factores, que son entre otros:

* La existencia de los recursos humanos y materiales necesarios.

*La adecuada identificacion de los centros de costos que reflejen la estructura
organizativa de la institucion.

» La correcta seleccion de las bases de distribucidon que mejor representen a las

actividades de dichos centros de costos.
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 La determinacion de la informacion requerida de algunos departamentos, mediante
el establecimiento de los flujos informativos necesarios a tal fin.

El Departamento de Contabilidad de la institucion tiene entre sus funciones, la
aplicacidn consecuente de todas las acciones de registrar los hechos econdémicos
incurridos en la misma, segun las normas y procedimientos por el Sistema Nacional
de Contabilidad. Es el encargado de aplicar el Sistema de Costos, segun las
disposiciones emanadas de sus niveles superiores y las condiciones objetivas
existentes. No obstante, este departamento dispone de toda la informacién contable
que se requiere pero no muestra correspondencia con la adecuada para su
utilizacién del sistema de costos, lo que es necesario recibir un conjunto de datos
adicionales, que usualmente no se recogen para el trabajo contable.

Esta informacion conocida también como datos complementarios tiene que tener el
desglose requerido, a los efectos, de poder ser utilizada como bases de distribucion
de los centros que se determinen utilizar en la implantacion del sistema de costos
para cada hospital, de acuerdo con su perfil de trabajo y de los servicios con que
cuenta el mismo, debe ser suministrada por diferentes partes de la estructura
organizativa hospitalaria y en muchos casos, ya esta recogida por otros sistemas

informativos ajenos a la actividad econémica.

Ademas es necesario considerar lo estipulado respecto al Sistema de Costos para
Hospitales, lo que exige de agrupar ciertas partidas de gastos del actual clasificador,
haciendo abstraccion del epigrafe al cual correspondan y para lo cual debe utilizarse
un correlacionador de gastos preparado a tal fin. En el caso de los costos,
necesariamente interesan los gastos de acuerdo a su naturaleza, pues el destino o
aplicacién de los mismos se clasifica de manera eficiente, al incluirse en el centro de
costos que corresponda, se mantienen los conceptos de gastos tal como se trabaja
hasta el presente, los cuales aparecen relacionados en el correlacionador antes
mencionado.

Consumo de medicamentos.

Se lleva a cada centro de costo usuario de la farmacia el consumo real de acuerdo a

los importes reflejados en los pedidos de sala y recetas emitidas por la sala. De
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existir diferencias entre el gasto reflejado por Contabilidad y Costo la misma se carga
al Centro de Costo Farmacia y se analizan las causas.

Consumo de alimentos.

Con respeto a los vales de salida del Almacén de Viveres todos estan debidamente
individualizados por salas y departamentos, asi como para Pantry y comedor. Sin
embargo, con respecto a este vale que se pide para la misma, esta normado que la
dietista efectue los calculos pertinentes segun los partes de alimentacién expedidos
por las salas y los comensales usuarios del comedor; establecidos por los érganos
de planificacion.

Para determinar el consumo de alimentos por Pantry y comedor se emite dos Vales
de Solicitud al almacén de viveres, uno por los alimentos dirigidos a pacientes y otro
para los trabajadores. De esta forma Contabilidad registra las anotaciones en el
Submayor de Inventario y Costo registra el total de consumo de alimentos
desglosado a Pantry y Comedor, realiza una adecuada correspondencia entre los
datos por ambos frentes. Las salidas individualizadas del almacén de Viveres se
lleva directamente a los centros de costos solicitantes se considera con cargo a

Pantry y al Comedor las que correspondan a hospitalizados y otros comensales.

1.4.1 Criterios para la departamentalizacién de la némina.

Para el trabajo de costo es imprescindible que la ndmina de la institucion esté
debidamente departamentalizada, porque de lo contrario, se dificulta el trabajo del
contador de costos de dicha unidad. Debe ubicarse a todos los trabajadores de
acuerdo al centro de costo donde trabajan fijo o desarrollan mayor tiempo de sus

funciones.

Lo anterior condiciona que el personal médico, de enfermeria, auxiliares generales
asistenciales y otros, se incluyan en la sala o departamento donde laboran. En el
caso del Director siempre se incluye en el centro “Areas Administrativas”. Los
vicedirectores que sean médicos se ubican en su centro de procedencia, o en el que

realmente labore la mayor parte de su tiempo.
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No debe establecerse ninguna agrupacion en la ndmina, que no tenga al menos

cinco trabajadores, cuando no se alcance esta cifra debe hacerse lo siguiente:

* Los operadores de caldera incluirse en mantenimiento.

*El personal del Almacén de Miscelaneas puede considerarse en Areas
Administrativas.

*En el caso de servicios de diagnostico y tratamiento, como pueden ser:
Electrocardiografia, Electroencefalografia, pequefios laboratorios y otros, deben
agruparse bajo el titulo “Otros Servicios de Diagnéstico y Tratamiento”.

* Igual al anterior pero en otros casos que no fueran medios de diagndstico y

tratamiento, poniéndose a tal agrupacion un titulo comun.
En estos casos, ya no es dificil al contador de costo desagregar las cuantias que
correspondan a cada centro de costos. Se desea puntualizar en cuanto a los centros

de costos siguientes:

Registro Médicos. Incluye todo el personal de admisién, archivos y estadisticas, asi

como cualquier otro personal que jerarquice, con excepcion de las recepcionistas del
Servicio de Urgencias y la Consulta Externa, las cuales deben incluirse en dichos

centros.

Jefatura de Enfermeria. Comprende todo el staff de direccion y supervisién de la

actividad, asi como todas las enfermeras y auxiliares de enfermeria, que no estén
adscriptas de manera fija a otro centro de costo y que desarrollan su trabajo como
cubre franco y vacaciones. De tener el Hospital una Escuela de Enfermeria, a pesar
de que sus dirigentes efectiuen acciones de direccién y supervisién, no pueden ser

incluidos en este centro, sino en el de procedencia.

Docencia. Se cargara al centro docente que corresponda el sobresueldo que

perciba el personal docente (médicos, enfermeras y otros). No se tienen en cuenta
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para la reasignacion salarial las horas docentes reportadas. Abarca todo el personal
de las oficinas docentes. Los alumnos de medicina y enfermeria que cobren

estipendios por el hospital, deben agruparse en una sola ndémina.

1.4.2 Clasificacion de los centros de costos en los servicios de salud.

Centros de Servicios Generales y Administrativos:

Estan constituidos por todas aquellas dependencias de la institucion que cumplen
con sus funciones de direccion y administracion, de aseguramiento material y de
servicios no principal ni final; colabora de esta manera con el resto de los centros de
costos.

Centros auxiliares.

Conforman este tipo de centros, aquellos que cooperan con los denominados
centros finales en la prestacion de atencion a los pacientes (consultas ambulatorias u
hospitalizadas), Docencia e Investigacion en la ejecucién de sus acciones. Estan
compuestos por aquellos departamentos, secciones y frente de trabajo, que
corresponden a medios de diagndstico y tratamiento.

Centros Finales:

Asistenciales: son aquellos que su actividad esta dirigida hacia la atencion directa
de los pacientes, comprende tanto a los servicios de hospitalizacion como a los

servicios externos que brinda la institucion, son el objetivo de la unidad.

Centros de Docencia e Investigacion: son aquellos que pueden ser identificados
fundamentalmente en funcion de estas actividades; a diferencia de otros centros
donde la investigacion y la docencia puedan estar presentes, pero no como objetivo

principal.

Otros Centros Finales: son aquellos centros finales, que no se corresponden con

actividades desarrolladas por los centros anteriormente definidos.
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Centros a utilizar en el sistema de costos.

Los centros de costos a utilizar por la institucion se determinan producto del analisis
que se efectue de su departamentalizacién. Con los mismos es necesario efectuar un
ordenamiento que facilite la organizacion del trabajo del procesamiento de los costos,
tanto para la asignacién de los costos que correspondan a cada centro, como su
posterior distribucion como costos indirectos de los costos totales de aquellos centros
que clasifiquen como: de Servicios Generales y Administrativos y los Auxiliares.
Deben relacionarse primeramente los centros que se correspondan
fundamentalmente con los servicios basicos para el funcionamiento de la institucion;
pues ellos, son o acumulan casi so6lo costo directo, dado que apenas reciben o tienen
posibilidades de recibir costos de otros centros. Su orden seria:

* Teléfono.

* Caldera.

» Gas.

e Transporte.

Posteriormente se consideran agrupados todos los centros administrativos y los
centros de distribucion y de servicios generales, se toma en cuenta que primero se
relaciona el que da servicios a mayor cantidad de centros de costos. De haber
igualdad se relaciona primero el que mas valor distribuya. Su orden seria:

« Areas Administrativas.

* Mantenimiento.

* Dietética-Cocina.

» Comedor.

* Pantry.

* Costura.

» Lavanderia Roperia.

* Registros Médicos.

Igualmente se hace con los centros que corresponden a departamentos o servicios

que clasifican como Auxiliares, cuyo orden comenzaria con:
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» Jefatura de Enfermeria.

* Servicio Social.

* Central de Esterilizacion.

e Farmacia.

* Servicio de Transfusiones.

» Anatomia Patologica.

* Laboratorios, Rayo X.

Para finalizar se relacionarian los centros de costos finales en el orden siguiente:
* Terapia Intermedia.

* Terapia Intensiva.

» Cada sala de hospitalizacion.
 Cuerpo de Guardia.

» Docencia Médica.

» Gastos Ajenos.

* Otros Gastos.

1.4.3 Consideraciones sobre algunos centros de costos en salud.

A continuacion se expresan aclaraciones en cuanto al contenido de algunos centros,
los cuales son:

Caldera. Incluye los gastos del suavizador de agua y los salarios de operadores, asi
como los gastos de los servicios prestados a la caldera.

Transporte. Ademas de sus gastos propios, incluye las contrataciones de vehiculos.
Sin embargo, los pasajes y maquinas de alquiler no se incluyen en este centro, sino
en Areas Administrativas; también de existir alguna ambulancia que preste servicio
exclusivo al Cuerpo de Guardia, sus gastos deben incluirse en el mismo y no en este
centro.

Areas Administrativas. Recoge todos los gastos que correspondan a: la Direccién, la

Vice direccion Administrativa, Econdmica, Almacén de Miscelaneas (Segun las

caracteristicas de las unidades).
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Mantenimiento. Incluye los gastos por concepto de salarios del personal que labora

en el departamento, ademas de los gastos materiales que no se pueden identificar
plenamente con el centro de costo receptor de los mismos. No incluye el valor de los
servicios prestados por terceros, pues sus cuantias se llevan directamente a los
centros de costos que recibieron el servicio de que se trate, ya sea de reparacién o
de mantenimiento mediante iguala establecida por contrato.

Comedor. Recoge todos los gastos destinados a la alimentacion de empleados,
alumnos en general, madres acompanantes y otros, incluye el valor de los alimentos,
salarios del personal del comedor y otros que puedan ser identificados con sus
acciones.

Pantry. Recoge todos los gastos destinados a la alimentacién de los pacientes (con
excepcion de los del banco de leche), incluyendo el valor de los alimentos, salarios
de panteistas, cocineros de dietas y preparadoras de jugos, asi como cualquier otro
gasto que pueda ser identificado con sus funciones.

A los efectos de determinar la base de distribucion de estos centros, se considera

racion de forma independiente tanto el numero de almuerzos como el de comidas.

Ej.: En el Hospital X la dietista envia el frente de costo la siguiente informacion:

Menus servidos
Servidos en:
Pacientes Alumnos Empleados Total
Almuerzo 2910 300 3500 8710
Comida 2850 60 3000 5910
Total 5760 360 8500 1420

Fuente: Manual de Costos Hospitalarios.2009.

La base de distribucién que se toma para el centro de costo Pantry es el total de la
columna paciente. Para determinar el costo unitario de la racion servida por comedor
se tomara el total de las columnas alumnos y empleados. Las raciones servidas a
madres acompanantes o acompafantes también se consideran para la obtencién del

costo unitario.
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Costura. Recoge todos sus gastos propios, asi como el de los materiales que utiliza
para confeccionar y reparar la ropa y lenceria del hospital. Como no tiene base de
distribucion, la totalidad de los gastos se transfieren al centro lavanderia-roperia.

Servicios Generales. Incluye todos los salarios de: los dirigentes de la Jefatura de

Servicios, porteros, y los auxiliares generales asistenciales que trabajen en areas
comunes o presten servicios de forma general, asi como también el personal cubre
francos y cubre vacaciones. Sin embargo el personal, que labore de manera fija en
salas, departamentos y actividades especificas contempladas en otros centros de
costo, no podra incluirse en el presente centro, pues sus salarios deben reflejarse en

los centros donde laboren.

Servicios de Transfusiones. Incluye el salario de los técnicos que laboran fijo en

esta actividad.

Unidad Quirurgica. Comprende los gastos de todo tipo en que se incurran tanto en

pre y post-operatorio como en los salones de operaciones. Cuando este centro por
reparaciones u otra causal no preste servicio temporalmente, los gastos se deberan
distribuir a las salas con que se relacionan, de acuerdo al numero de camas de cada

una y mediante una distribucion porcentual.

Salas. Cada sala debe incluir los salarios de todo el personal médico, de enfermeria

y de servicios, que labore de manera fija en la misma, asi como todos los gastos de

materiales y los servicios que puedan asociarse de manera directa.

Referente a la necesidad de obtener los costos de las mismas, se fundamenta en:

» Existen servicios como: de Medicina Interna, de Cirugia General y otros, que
pueden incluir a varias salas dentro de los mismos.

* Al obtener los costos de cada sala posibilita al jefe de la misma conjuntamente con
su colectivo de trabajo poder actuar para disminuirlos, lo cual hasta el presente,
como solo se obtenia a nivel de servicio se restringe la finalidad de los costos en el

orden institucional.
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« Al tener los costos de las salas al agrupar las mismas, se obtiene el costo de cada

servicio.

Cuerpo de Guardia. Los gastos que ocasionan las camas de Terapia de Cuerpo de
Guardia y UIC (Siquiatricas) que estan en los Cuerpos de Guardia corresponden a

este centro.

Gastos de Superacion Técnico-Profesional. Incluye los gastos por salarios vy

seguridad social de los universitarios y técnicos medios, por el tiempo que los
mismos permanezcan fuera de la Institucion, en cursos, adiestramiento y otras
actividades de educacion continuada en funcion de su superacion siempre que éstos
sean por mas de una semana. También incluye cualquier otro gasto, como dietas y
pasajes, si fuera pagado por el hospital. No se considera en este centro ningun gasto
motivado por las actividades internas de educacion continuada que se brinden en la
Institucion. En la base de distribucion se anotan todos los profesionales y técnicos de
la unidad. Se acumulan mensualmente, pero se promedia hasta el periodo que se

informa (dividiendo entre el numero de meses a informar).

Gastos de Reparaciéon y Mantenimiento Constructivo con Terceros. Incluye aquellos

gastos que por su connotacion sean contratados con otras entidades, como pueden

ser entre otros los siguientes:

» Reparaciones y pintura generales de las edificaciones

» Reparaciones generales de carpinteria y cristaleria

* Reparaciones de techos, incluyendo impermeabilizaciones

» Obras de jardineria, embellecimiento y otras

Otros gastos: Incluye los siguientes gastos:

* El costo de los servicios de lavanderia, transporte, radiologia, laboratorio clinico y
otros, que se presten en apoyo a otras unidades del Sistema Nacional de Salud y
su cuantia y periodicidad asi lo determinen.

* Los salarios pagados por la instituciéon a aquellos trabajadores que temporalmente
desempenan funciones ajenas a la actividad, por un periodo no menor a una

semana, incluyendo las correspondientes acumulaciones y contribucion a la
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Seguridad Social. Incluyendo el 20% del salario de los colaboradores o
internacionalistas.
No obstante, debe sefialarse que a pesar de que el personal del hospital en
determinados momentos realiza otras actividades en funcién del Sistema Nacional de
Salud y no de la institucion, como pudieran ser la participacion en: reuniones
nacionales y provinciales de su especialidad, en funcidn de expertos y otras; asi
como también se brinden otros servicios de apoyo en poca cantidad y muy
esporadicamente. Ambas situaciones por su repercusiéon econdmica no significativa
en la ejecucion de los gastos del hospital, asi como por lo laborioso tanto de la
recogida de la informacién como de sus calculos para los costos no hacen
aconsejable su inclusion en el presente centro de costo.
» Se cargara a este centro los medicamentos y otros materiales que se entreguen por
Servicio Social de acuerdo al régimen de gratuidades establecido y por las ventas
que se autoricen.

* Se traslada a este centro el gasto de salario de Colaboracién.

1.5 Necesidad de informacién para el analisis de los costos en salud.

La necesidad y la naturaleza de los informes de costos estan en dependencia de los
objetivos de control que se persigan, o sea, la extensidén y contenido de los mismos
deben estar en correspondencia con los métodos de control empleados por los
diferentes dirigentes, ya sean dichos métodos: por excepcién, selectivos o por areas
de responsabilidad. Necesariamente la utilizacion de estos métodos esta en
dependencia del nivel del dirigente de su area de accion y de la actividad que dirige,
por lo cual la informacion a recibir por el mismo tiene que en su disefio, tomar en

consideracion estos aspectos.

Los diferentes tipos de informes de costos estan determinados en primer término por
las actividades a que se dedique la entidad econémica de que se trate. En las
unidades presupuestadas como su interés lo sustituye la optimizacién del gasto
social, o sea, prestar los servicios con la mayor calidad posible con el costo

estrictamente necesario; generalmente utiliza informes de costos que relacionan a
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los mismos con los niveles de actividad alcanzados, mediante la determinacion de

costos unitarios.

En la actividad hospitalaria pueden citarse los costos: por dia-paciente, por dia-cama,
por paciente consultado y otros. Los informes de costos son de primera importancia
para las partes interesadas y es vital la consideracion que cada entidad, nivel y cargo
haga corresponder un método especifico de control; deben establecerse patrones de
informes que estén en correspondencia con dicho meétodo, acorde a los
requerimientos de los funcionarios y con la informacidn necesaria presentada de

forma comprensible y oportuna.
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2.1 Caracterizacion general del Hospital Clinico Quirurgico de Cabaiguan.

El Hospital Clinico Quirurgico de Cabaiguan, con domicilio legal en Raul Cabrera #74,
esta integrado a la Direccién Municipal de Salud del propio municipio. Esta unidad se
caracteriza por ejecutar acciones de salud integral, libre de riesgo, continua, oportuna
y humana a la poblacion adulta del municipio, con enfoque de prevencion y
promocion, prioriza el desempeino de su capital humano, consagracion y abnegacion,
incorpora los adelantos de la ciencia y la técnica con la participacion comunitaria e

intersectorialidad.

Su objeto social consiste en:

* Brindar servicios de salud a los ciudadanos cubanos en las especialidades y
modalidades definidas para el centro.

« Efectuar el control higiénico — epidemiolégico del medio intra hospitalario.

» Realizar actividades de investigacion y desarrollo en las actividades que le son
afines.

* Brindar atencion integral de promocion, diagnostico, tratamiento y rehabilitacion de la
salud a la poblacion.

 Brindar servicios de comedor y cafeteria a estudiantes y trabajadores en moneda
nacional.

» Acometer la inspeccion sanitaria estatal para exigir la aplicacion de las normas
territoriales y cumplimiento de los planes y programas de higiene y la epidemiologia.
 Realizar actividades docentes de perfeccionamiento de técnicos y especialistas de

Pregrado y Postgrado.

- Ser la encargada de brindar la atencién médica a los turistas y pacientes extranjeros.
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Misién: planificar, integrar, organizar, dirigir y controlar en funciones de brindar
atencion meédica especializada, preventiva y curativa a pacientes internados
integrandolos con otras instituciones del sistema. Proporciona servicios ambulatorios y
de urgencias a la poblacién del territorio. Capacita a los trabajadores y desarrolla la
promision, asesoramiento y ejecucion de la investigacion cientifica técnica
respondiendo a las necesidades y satisfacciones de la poblacidén y sus trabajadores,
con un uso racional y eficiente de los recursos y un trabajo politico ideoldgico estable

en correspondencia a los cinco pilares orientados por el PCC.

Vision: es una institucion que trabaja por obtener la condicion de Colectivo Moral en
la prestacion de servicios, con ética, humanismo y solidaridad, reflejada en
indicadores superiores de salud y respaldada por la profesionalidad de sus
prestadores. Posee recursos humanos competentes comprometidos e incondicionales
a la Revolucion. Incorpora de forma creativa, racional y eficiente de los recursos,
unido a un fuerte trabajo politico ideoldgico con la finalidad de elevar la satisfaccion de

las necesidades hospitalarias que demanda el estado de salud de nuestra poblacion.
La estructura organizativa de la unidad esta compuesta por:

* Director.

» Enfermeria.

* Asistencia Médica.

» Docencia.

« Atencion a la poblacion.

» Estadistica y Admision.

» Administracion.

* Recursos Humanos.
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La unidad posee en su estructura organizativa un departamento de Enfermeria,

dividido en Enfermera de Vigilancia Epidemioldgica y Esterilizacion.

Del departamento de Asistencia Médica se encuentran:

« SIUM.

» Medicina Interna.

» Cirugia.

* Anestesia.

* Microbiologia.

* Laboratorio Clinico.
* Banco de Sangre.

» Rayos X.

Asi, dentro del departamento de Administracion se encuentran:

* Economia.
» Contabilidad.

* Servicios generales (Pantry, mantenimiento y lavanderia).

Segun se aprecia en el Anexo No. 1
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Caracterizacion de la estructura de los Recursos Humanos.

Actualmente la unidad cuenta con una plantilla aprobada de 250 trabajadores, la cual
esta cubierta por 232 trabajadores, para un 92.8%, de ellos 103 hombres y 129

mujeres, para un 44.4 %y 55.6 % respectivamente. Segun Tabla 1.

Tabla 1: Plantilla de trabajadores de Hospital Clinico Quirurgico de Cabaiguan.

Categorias Plantilla Hombres. Mujeres. %.
cubierta.
Directivo. 20 15 5 8.0
Licenciados. 57 11 46 25.0
Técnicos. 59 14 45 25.4
Obreros. 36 20 16 15.5
Servicios. 60 43 17 26.0

Fuente: Departamento de Recursos Humanos. Marzo 2010.

El Departamento de Economia cuenta con: Ver Tabla 2.

Tabla 2. Plantilla de trabajadores del Departamento de Economia.

Categorias. Plantilla. Hombres. Mujeres. %.
Licenciadas. 2 - 2 3.3
Técnicos. 4 - 4 6.7

Fuente: Departamento de Recursos Humanos. Marzo 2010.

2.2 Diagnéstico del estado actual de los gastos en el Hospital Clinico Quirurgico

de Cabaiguan.
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En el proceso de diagndstico del estado actual de los gastos en la entidad, se parte de
la observacion de los procesos, asi como la aplicacion de otras técnicas para la

busqueda de informacion.

Resultados alcanzados a partir de la observacion a la actividad econémica de la
entidad.

El trabajo en el Departamento econdémico fluye a través del siguiente mecanismo:

La especialista responsable del registro y control de los costos en esta area recibe
los siguientes informes desde las distintas areas de responsabilidad con el resumen
de los costos alli presentes, para su posterior proceso, estos son:

- Informe de Costo del Area Administrativa: registra todos los costos de los

Recursos Humanos.

- Informe de Costo del Area de Banco de Sangre: registra la cantidad de bolsas de

sangre utilizadas y la cantidad de pacientes transfundidos.

« Informe de Costo del Area de Bacteriologia: registra la cantidad de pacientes,

total de analisis y serologias realizadas.

- Informe Estadistico de Enfermeria: total de enfermeras y médicos por cada

departamento.

- Informe de Esterilizacion: total de material gastable, cantidad de material

esterilizado.

 Informe de Comedor: cantidad de pacientes por sala y trabajadores que recibieron
servicios de alimentaciéon, ademas los eventuales (ancianos que reciben ayuda

alimenticia).

s Informe de Transporte: cantidad de km que recorren los carros y combustible

utilizado.
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 Informe de Mantenimiento: horas trabajadas en este departamento.
 Informe de Caldera: cantidad de combustible usado y tiempo trabajado.

- Informe de Farmacia: cantidad de veces que recibe pedidos de los distintos

departamentos.

s Informe de Almacén de Miscelanea: Cantidad de veces que recibe pedido de

mercancias por area de responsabilidad.

 Informe de Estadistica: registra los dias-pacientes, dias-camas, cantidad de placas
tiradas por Rayos X, cantidad de analisis realizados, cantidad de pacientes atendidos
en cuerpo de guardia y consulta externa, electros realizados, pacientes intervenidos,

casos recibidos en UCIE, nUmero de camas en uso.

Estos informes recibidos desde las distintas areas de responsabilidad no cuentan con
un formato adecuado segun las Normas de Contabilidad.

Resultados alcanzados a partir de la revision de documentos en el area de
economia de la entidad.

En la revision efectuada a los documentos controlados por el area de economia, con el
objetivo de evaluar la calidad y efectividad de los documentos que se utilizan para el
registro de los gastos, segun lo que establecen las normas y metodologias para el
Ministerio de Salud Publica (MINSAP), se pudo comprobar que los vales de salida del
almaceén no son recibidos en el Departamento econdmico, no se llevan las Hojas de
Trabajo para el registro de los gastos segun Manual de Costos Hospitalarios. (Ver

Anexo 2).

Resultados alcanzados a partir de la encuesta aplicada a técnicos y directivos

de la unidad.
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Se realiza una encuesta a los seis trabajadores del departamento, que representan un
2.5% del total de los trabajadores y a ocho de los directivos de la unidad, que
representan un 3.3 % del total de los mismos, con el objetivo de propédsito de evaluar y
poder comprobar el grado de conocimiento que poseen los trabajadores de la unidad
en el proceso de registro de los gastos.

Son encuestados 14 trabajadores para un 5.8 %, que aportan como resultado la falta
de preparacion para el proceso de analisis de los gastos, y que favorezca el
funcionamiento del proceso econdémico de la unidad y del sector, en general. Ademas
se comprueba la necesidad de comunicacion entre los especialistas del sector y los
trabajadores de las unidades de salud, factor que incide en el mejoramiento de la labor

economica (Ver Anexo 3).

Resultados alcanzados a partir de la entrevista aplicada a los técnicos del

departamento de Economia.

Se aplica una entrevista a los seis trabajadores del departamento de economia,

con el propdsito de conocer la opinion de los técnicos que se desempefan en la
actividad economica de la unidad con respecto al proceso de control, necesidad,
utilidad y aplicabilidad de los gastos, esto representa un 0.25 % del total de los
trabajadores de la unidad investigada, donde el 0.67 % del departamento refiere que
en la unidad no se realiza el proceso de registro de los gastos y que no han recibido
asesoramiento del Organismo Superior para resolver esta deficiencia, solo dos
trabajadores que representan el 0.33% refieren que tienen alguna nocién del proceso,
pero no son suficientes los resultados mostrados a través del registro que ellos

realizan (Ver Anexo 4).

2.3 Propuesta de hojas de trabajo disefadas para el registro de los gastos en el
Hospital Clinico Quirurgico de Cabaiguan.
Se entiende como “centro de costo” a la unidad o subdireccidon minima en el proceso
de registro contable en la cual se acumulan los gastos en la actividad, con el fin de

facilitar la medicion de los recursos utilizados y los resultados econdmicos obtenidos.
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La entidad, objeto de estudio, no se encuentra dividida por centros de costo, lo que
dificultad el buen control. Para facilitar el control y analisis de toda la informacion
relacionada con el costo, se propone que se analice el gasto por cada centro de costo,

segun Manual de Costos Hospitalarios.

HT-1. Resumen de Consumo de Materiales.
Objetivo: Clasificar todas las salidas de materiales, de acuerdo a los despachos
efectuados a los centros de costos.

Distribucion: Unica Frente de Costos.

Anotaciones:

1. Nombre del hospital.

Mes y ano al que corresponde la informacién que se anota.

Numero de orden de la totalidad de los centros de costos del hospital.
Nombre de cada centro de costos.

Importe total de la sumatoria de todas las cuantias del centro que aparecen en (6).

A

Nombre de cada concepto de gastos de materiales de acuerdo a como aparecen en el
“Correlacionador”.

7. Importe o cuantia del concepto de gastos que corresponde a cada centro de costos.

Generalidades:

» Se habilita mensualmente con la utilizacién de hojas columnares.

« Para preparar la Hoja de Trabajo, el especialista de costos se auxilia del correlacionador de
los conceptos de gastos con los epigrafes y partidas del Clasificador de Gastos, identifica los
epigrafes y partidas que usualmente se utilizan en la contabilizacion de los gastos del
hospital y realiza la revision del submayor correspondiente.

« El resumen incluye los gastos de materiales pagados por el fondo para pagos

menores de la institucion.

Instrucciones:
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A partir de las anotaciones que aparecen registradas en el Submayor de Gastos, después de
finalizada la contabilizacién del mes; se comienza un proceso de clasificacion de los modelos
SNC-2-09; Vale de entrega o devolucion y de otros autorizados que tengan igual funcion, por
centros de costos; y separa por los diferentes conceptos de gastos. El especialista corrobora
que exista una correspondencia entre la subcuenta o analisis de inventarios y la partida de

gastos de materiales del Clasificador de Gastos.

La entidad considera como Materiales Directos:

Alimentos (cantidad de raciones servidas). -1890020-

Medicamentos (pedidos a la farmacia y cilindros de oxigeno).-1830040-

Material de Cura (material esterilizados).-1830050-

Instrumentos médicos (instrumental de trabajo, pinzas, guantes, equipos médicos).-
1830070-

Vestuarios (propio de personal médico y para pacientes ingresados).-1940010-
Material de oficina (papel, modelos oficiales, otros utiles).-1830030-

Material de mantenimiento (brochas, pintura).-191-2-

Material de aseo (jabdn y detergente).191-6-

Material de cocina y comedor (enseres de cocina).1840010-

Material de laboratorio (cristaleria)-1830060-
Posteriormente se suman y se anota en el renglén de cada centro de costos, las
diferentes cuantias correspondientes a los conceptos de gastos de materiales que

haya motivado dicho centro.

Los centros de costos son:

Pantry (incluye cocina comedor, dietética).
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Farmacia.
Esterilizacion.
Servicios generales.

Roperia (incluye costura, lavanderia).

Administracion (incluye almacén, jefe de enfermeria y registros médicos).
Mantenimiento.
Laboratorio Clinico (incluye bacteriologia, Banco de sangre, Rayos X, servicio de
transfusiones).
Salas Ay B.
Unidad quirurgica.
Cuerpo de guardia.

Gastos Ajenos.

Al terminar con el ultimo centro de costo se emiten totales por columnas y en la fila Menos:
Costos Redistribuidos se anotan las cuantias que por este concepto se redistribuyen de
alimentos y materiales de curacion. Debe comprobarse que el resultado obtenido en la ultima
fila de Totales sea igual a la cuantia de la(s) partidas de gastos que incluya la misma.

Efectuado lo anterior, se procede a sumar por renglon colocandose el resultado
correspondiente a cada centro de costo en la columna Total; al terminarse con todos los
centros se suma dicha columna, ha de coincidir la cifra resultante con la que se obtenga de la
sumatoria de los totales de todas las columnas de los conceptos de gastos. Los resultados
obtenidos en cada centro de costos, se pasan al renglén de igual mes y a las columnas que
correspondan, en las hojas habilitadas para el centro en el Registro de Costo (Hoja Control y
Hoja por Centro de Costo). Al terminar estos pases al registro mencionado, se procede

archivar la presente hoja de trabajo. (Ver Anexo 5).
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HT- 2: Resumen de Salarios y Contribuciones a la Seguridad Social.

Objetivo: Anotar todos los gastos de salarios devengados por los trabajadores de
cada centro de costos, asi como efectuar las reasignaciones de salarios que procedan
a otros centros, motivados por la participacion de dichos trabajadores en sus

actividades. Incluye

los correspondientes calculos del descanso retribuido que se acumula y el del por ciento
establecido que como Contribucion a la Seguridad Social debe aportar la institucién al

Presupuesto del Estado.

Distribucion: Unica- Frente de Costos.

Anotaciones

1. Nombre del hospital.

Mes y afo al que corresponde la informacion que se anota.

Numero de orden de la totalidad de los centros de costos del hospital.

Nombre de cada centro de costos.

wok w

Importe de todos los salarios devengados por los trabajadores del centro de costos; tanto

de la ndbmina general como de las adicionales que se emitan por el hospital.
6. Estas columnas se habilitan colocando el nombre de aquellos centros de costos, que
motivan participacion numérica importantes de trabajadores, de otros centros, a tiempo
parcial; como pudieran ser:

* Unidad Quirurgica.

* Urgencias.

» Consulta Externa.

* Docencia.
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* Otros.

7. Importe o cuantia que se reasignan entre centros de costos de acuerdo a las columnas
habilitadas.

8. Resultado de la suma algebraica de las cuantias anotadas en el renglon correspondiente a
cada centro de costos, desde la columna (5) hasta la ultima columna (6) denominada
OTROS.

9. Cantidad que se tiene del calculo del 9,09 % de la cifra anotada en la columna (8) del
mismo renglon. Ademas se incrementa el 9,09% de nominas pagadas por concepto de
licencia de maternidad y pagos realizados por facilidades del Decreto 91.

10. Resultado de la sumatoria de las columnas (8) y (9).

11. Resultado de calcular el por ciento establecido de la cantidad que aparece en la
columna (10).

12. Importe de las ndbminas pagadas por licencia por enfermedad y maternidad.

13. Resultado de las columnas (11) y (12).

Generalidades.

Se habilita mensualmente con la utilizacion de hojas columnares.

Se establece de acuerdo al numero de orden, segun la experiencia del especialista de costos,
pueden dejarse varios renglones entre un centro y otro, para facilitar las anotaciones en
aquellos centros de costos (como los mencionados en el niumero 6 de las ANOTACIONES)
que necesariamente se sabe que reciben o motivan (salas de hospitalizacion) muchas
reasignaciones de salarios. Destacar que es permisible dejar dos renglones para cada centro
de costo lo que facilita las anotaciones; situacién similar que ocurre en los registros
(subdiarios) y en la hoja de trabajo trabajar de forma semejante. Anular los renglones en la
columna (5) no utilizados y colocar los resultados de suma siempre en el renglén donde
aparece el nombre del centro de costo.

Las cuantias que se colocan en la columna (6) denominada OTROS referenciar
numéricamente, al igual que con los ajustes en un Estado Constructivo., permite revisar en el

caso que la sumatoria de esta columna no sea igual a cero; puesto que en el centro de costos
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que reasigna cuantias a otros, solo aparece el total reasignado entre paréntesis y si no se
hacen referencias numéricas, seria necesario revisar todas las cifras de esta columna para

detectar el o los errores cometidos.

Instrucciones: Se toma como referencia las anotaciones de gastos en salarios que

aparecen registradas en el Submayor de Gastos, después de efectuado el reintegro

correspondiente de las ultimas ndminas ejecutadas en el mes. Comienza un proceso

de desagregacion de los salarios devengados correspondientes al mes en curso, en el

cual se procede a anotar el total de dichos salarios en los respectivos centros de

costos al que estan adscriptos los trabajadores. Considerar que los salarios

comprenden tanto los
realmente cobrados, como los que se han acumulado a la cuenta 553 — Salarios no
reclamados por pagar. Después de efectuado el proceso de desagregaciéon de los salarios,
comienza el proceso de reasignacion salarial entre centros de costos de acuerdo a la
participacion de los trabajadores en otros que no son al que estan asignado para esto el
especialista de costos se ayuda de la informacion de que dispone sobre esta participacion.
Desde el primer centro de costo que aparece por renglon con respecto a todos los centros
qgue aparecen habilitados en las columnas (6), anotandose en cada uno de ellos las cuantias
recibidas en su rengldn correspondiente y entre paréntesis igual cantidad en la interseccion
con el centro que reasigna. Después de terminadas todas las reasignaciones que procedan se
suman algebraicamente todas las columnas (6), las cuales reflejan como resultado cero.
Igualmente se suma por renglon los centros de costos, colocandose las cuantias resultante en
la columna (8), la cual al sumarse debe ser igual a la columna (5), se calcula el 9,09% a las
cifras anotadas en la columna (8) por cada centro de costo, se suman las columnas (8) y (9)
por centro de costo, esta ultima se suma y su resultado tiene que ser igual al epigrafe de
gasto 01 salarios. Posteriormente se calcula el por ciento establecido de cada centro de
costos y se coloca en la columna (11). En la columna (12) se anotan el importe de las
ndéminas pagadas por concepto de licencias por enfermedad y maternidad, se suman las

columnas (11) y (12). (Ver Anexo 6).

HT- 3: Resumen de Servicios, Estipendios y otros Gastos.
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Objetivo: Anotar todos los gastos incurridos por la institucion, por los conceptos de dietas, de
servicios recibidos, de prestaciones sociales y otros que no tengan caracter material; de

acuerdo a los diferentes centros de costos que han originado a los mismos.

Distribucion: Unica — Frente de Costos

Anotaciones:
1. Nombre de la institucién.

2.  Mesy afio a que corresponde la informacién que se anota.

3. Numero de orden de la totalidad de los centros de costos de la institucién (segun la
relacion del tipo de unidad).

4. Nombre de cada centro de costos.

5. Importe total de la sumatoria de todas las cuantias del centro que aparecen en (7).

6. Nombre de cada concepto de gasto considerado en el objetivo del resumen de acuerdo a
como aparece en el “Correlacionador”.

7. Importe o cuantia del concepto de gasto que corresponde a cada centro de costo.

Generalidades:

Se habilita mensualmente con la utilizacion de hojas columnares.

Para preparar la hoja de trabajo, el especialista de costos se auxilia del correlacionador de los
conceptos de gastos con los epigrafes y partidas del Clasificador de Gastos, identifica los
epigrafes y partidas que usualmente se utilizan en la contabilizacion de los gastos del hospital

y realiza la revision del submayor correspondiente.

Instrucciones: Se toma como referencia a las anotaciones que aparecen registradas
en el Submayor de Gastos, después de finalizada la contabilizacion del mes. A
continuacion se desglosa cada una de las partidas por centros de costos, retomar que

si el concepto de gasto de la Hoja de Trabajo incluye a varias partidas, se suman las
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cuantias desagregadas que correspondan al mismo centro. Se procede a sumar por fila
colocandose el resultado correspondiente a cada centro de costos en la columna Total,
al terminar lo anterior, se suman las cantidades de dicha columna, se comprueba que
exista coincidencia con la sumatoria de los totales de todas las columnas de los

conceptos de gastos.

Después de desglosarse todas las partidas y agrupadas sus cuantias en los
conceptos que correspondan a cada centro de costo, en la fila Menos: Costos
Redistribuidos se anota la cuantia que por este concepto se redistribuye del gasto de
la factura del teléfono, se totalizan por columna para comprobar que el total obtenido
sea igual al importe de la(s) partida(s) de gasto que incluye la misma. Los

resultados obtenidos en esta clasificacion de los gastos conceptuados para cada
centro de costo, se pasan al renglén de igual mes y en las columnas que
correspondan, en las hojas habilitadas para el centro y en la Hoja Control del Registro
de Costos; se exceptua el Total, pues al no estar incluida la Contribucion a la
Seguridad Social en esta hoja de trabajo, el mismo no es el total de otros Gastos
Directos. Al concluir estos pases al registro mencionado, se procede archivar la

presente hoja de trabajo (Ver Anexo 7).

HT-4: Distribucién de Costos Indirectos.
Objetivo: Posibilitar la distribucion de los costos registrados en los centros, de
acuerdo al orden de cierre y las bases establecidas por el Sistema de Costos para

hospitales.

Distribucion: Unica: Frente de Costos.

Anotaciones:

1.- Nombre del hospital.

2.- Mes y afno al que corresponden los costos que redistribuyen.

3- Numero de orden que le corresponde al centro de costo que se distribuye.

4.-Se utiliza para los detalles que procedan. Ver generalidades.



Capitulo 2: Disefio de hojas de trabajo para el registro de los gastos en el Hospital Clinico Quirirgico de
Cabaigudn.

5.- Se habilitan una a una desde la izquierda con el centro de Costos Auxiliares y de
Administracion, en orden descendente, de acuerdo a los centros que posea el
Hospital.

6.- Costos directos que le correspondan a cada centro de costo habilitado en las
columnas (5).

7.- Sumatoria de todos los costos directos que aparezcan en (6).

Generalidades:

Se habilita mensualmente con la utilizacién de hojas columnares.
Se ha definido garantizar el analisis de los costos por cada centro o area de
responsabilidad. Para ello se debe profundizar en el conocimiento de los costos puros,
eliminar los gastos sobre los que no puede actuar el directivo, entre los que se
encuentran el centro de costo Auxiliares y de Administracion donde se descargan los
costos de los centros que se relacionan y que no constituyen objeto de distribucion al

resto de los centros en esta hoja de trabajo.

Dado que los costos directos reflejados en el registro muestran modificacion por los
gastos que se redistribuyen directamente en la columna (4), es necesario habilitar las

filas de la forma siguiente:

FILA 1-Costos Directos segun registros de Costos (mensuales).

FILA 2- Menos: Costos retribuidos.

FILA 3- Costos Directos Reales.

FILA 4- Centros a distribuir:

FILA 5- A partir de esta fila se relacionan los centros de costos de Servicios Generales y

Administrativo y Auxiliares.

Columnas- se habilitara una primera columna en los centros de costos finales que se
denomina “Auxiliares y de Administracion” y a continuacion el resto de los centros de costo

desde Gastos Ajenos a las Actividad hasta Teléfono y una ultima columna de Total. Después



Capitulo 2: Disefio de hojas de trabajo para el registro de los gastos en el Hospital Clinico Quirirgico de
Cabaigudn.

de terminar de relacionar el ultimo centro de costo que se distribuye, se habilitan renglones

con las siguientes denominaciones: Costos Indirectos y Costo Total en ese orden.

Instrucciones. En la fila denominada Costos Directos segun Registro de Costos se
ubica por columnas los importes correspondientes a cada uno de los centros de
costos, los cuales coinciden con la cantidad que aparece en la columna (4) de cada
centro en el registro de costos. En la fila denominada Menos: Costos Redistribuidos

se colocan las

cuantias de los centros que tienen redistribucion. En la fila denominada Costos directos reales
se refleja el resultado de restar la fila (1) de la fila (2).

Posteriormente, se coloca la resultante de la sumatoria de estos importes de la columna (7)
de la hoja de trabajo y se concilia con el total de gastos ejecutados en el periodo.
Posteriormente se distribuye cada centro de costo segun el orden de cierre de derecha a
izquierda. En la distribucion de cada centro de costo, se considera como cantidad a distribuir,
la sumatoria resultante de sus costos directos reales mas los costos indirectos recibidos de
otros centros, que se distribuyen con anterioridad.

Al terminar la distribucion de un centro de costo, las cuantias que el mismo remite a otros
centros, se encuentran ubicadas en el rengléon donde aparece el nombre del centro que se
distribuye, en las columnas correspondientes a los centros que reciben estos importes como
costos indirectos. Para indicar que se termina la distribucion del centro, se coloca el total
distribuido entre paréntesis en la interseccion del renglén y columna correspondiente a dicho
centro. Después de ser retribuidos todos los centros de costos auxiliares y de servicios
generales y administrativos, sus costos quedan reflejados como costos indirectos en las
columnas que corresponden a los diferentes centros de costos finales; por lo que se procede
a sumar por columna los Costos Indirectos recibidos; colocandose el resultado en el renglén
titulado costos indirectos. Efectuando lo anterior, se suma dicha cantidad con la que aparece
en el renglén costos directos reales; poniéndose el resultado en el renglén titulado Costo
Total.
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Al terminar este proceso, se suman todos los costos totales que corresponden a estos centros
de costos finales, verificar el cuadre con la cantidad que aparece en el primer renglon de la
columna (7). Por lo cual, puede decirse que este total queda distribuido en sus actividades
principales (asistencia, docencia) y los gastos incurridos ajenos a su actividad. Debe
sefalarse, que el total de costos indirectos recibidos por cada centro de costos se anota en el
renglén y columna correspondiente en las hojas habilitadas en el registro de costos para cada
uno de ellos, después de terminada la distribucion; se procede a archivar la presente hoja de

trabajo. (Ver anexo 8).

2.4. Validacion de la propuesta segun criterio de especialistas.

Con el propdsito de validar la propuesta de disefio de hojas de trabajo para el
registro de los gastos en el Hospital Clinico Quirurgico de Cabaiguan, se aplicé un
instrumento a un grupo de especialistas que fundamentan el cumplimiento de los

objetivos de la investigacion (Ver Anexo 9).

Tabla 3: Relacion de especialistas, centro de trabajo, categorias cientificas y anos de

experiencia en la actividad econdmica.
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Cabaigudn.
Nombres y | Centro de Trabajo | Categoria Anos de
Apellidos Cientifica experiencia
en Economia

Xiomara Bombino | Empresa de Acopio 15
Rodriguez
Sergio Martinez | Centro de Gestion 20
Triana Contable
Angela Garcia | Direccion Municipal 24
Prado de Finanzas
Yudisley Naranjo | Hospital Clinico 13
Aroche Quirargico

Cabaiguan
Mario Lazo | IPE Master 28
Rodriguez

Para su seleccion se tuvo en cuenta que los profesionales tuvieran experiencia en la
actividad econdmica. Se recogio el criterio de cinco especialistas, que en su vida

laboral han tenido que ver con el tema objeto de estudio.

Al analizar las categorias cientificas entre los compaferos encuestados se
encuentran, un Master y cuatro licenciados.

Los encuestados tienen una vasta experiencia en la actividad contable, es
significativo destacar que tres de ellos han permanecido trabajando la contabilidad
mas de 20 afos lo que representa un 6% del total. Aqui se evidencia el alto dominio
que tiene el personal en la esfera contable, lo que aporta sélidos criterios para la

validacion de la propuesta disefiada.

iTEM 1

Nivel de aplicabilidad y factibilidad.



Capitulo 2: Disefio de hojas de trabajo para el registro de los gastos en el Hospital Clinico Quirirgico de
Cabaigudn.

La propuesta es factible de aplicar en las unidades de salud ya que explica cdmo
organizar el trabajo, los objetivos a lograr en cada hoja de trabajo, los contenidos. Se
sustenta sobre un concepto amplio de control de recursos; va dirigido a mejorar el
trabajo contable y al adecuado control de los recursos. Esta explicado de forma
asequible, clara, precisa y solo requiere de recursos humanos; permite incorporar
nuevas técnicas de registro y control en funcion de los objetivos propuesto; hay

claridad en el disefio y estructura de modo adecuado.

iTEM 2

Necesidad de su implementacion

Su implementacién en la practica es necesaria pues constituye un instrumento de
gran importancia para los trabajadores de esta area, ya que permite el correcto
control y registro de los gastos de manera oportuna facilitando la adecuada toma de
decisiones. Responde a una demanda real y especifica, y sobre todo, justifica su

fundamentacion, disefio, aplicacion y evaluacion.

iTEM 3

Actualidad y nivel cientifico.

Posee un adecuado nivel cientifico y de actualidad, sustentado en objetivos
generales propuestos, asi como los especificos por hoja de trabajo. Presenta
contenidos encaminados a fortalecer el trabajo de la contabilidad de costos, que le
permita actuar positivamente. Se corresponde ademas, con las normas generales de
la contabilidad. Tiene nivel de cientificidad al tener en cuenta el diagndstico real de

la entidad y concebir el control del cumplimiento de los objetivos en cada hoja de
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trabajo. Aborda un problema actual y real el cual se ha fundamentado de forma

profunda, utilizando métodos de la contabilidad para darle solucion.

iTEM 4

Nivel de generalizacion y de pertinencia.

La propuesta puede generalizarse y se corresponde en el desarrollo histérico social
alcanzado en los servicios de salud. Posee claridad en cémo implementarlo y se ha
concebido como evaluar su efectividad. Su pertinencia estd dada por su
correspondencia con un problema econdmico importante, que lo justifica, y por su
potencialidad para lograr en la practica contable sus objetivos.

Los criterios de especialistas han sido expresados después del estudio de la
investigacion. A pesar de ser diversos los argumentos hay consenso en que la
propuesta presenta posibilidades reales de ejecucion en la practica y la consideran
una necesidad para mejorar el funcionamiento contable, por lo que los criterios

aportados permiten validar la propuesta.
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Conclusiones.

* Los fundamentos tedricos permitieron elaborar el marco tedrico referencial de la
investigacion con vista a profundizar en el proceso de registro y control de gastos
en el Hospital Clinico Quirdrgico de Cabaiguan sobre la base de la aplicacion de

las hojas de trabajo propuestas.

« El diagnostico realizado posibilité determinar que el proceso de registro de los
gastos en el Hospital Clinico Quirurgico de Cabaiguan es insuficiente, resultado

que se corrobora a través de las técnicas aplicadas.

« El disefio de las hojas de trabajo constituye una herramienta para el proceso de
registro y control de los gastos en el Hospital Clinico Quirurgico de Cabaiguan de

manera que facilite la toma de decisiones.

 La validaciéon de la propuesta por criterio de especialistas permitié corroborar su
factibilidad practica, aplicacion, efectividad y generalizacién a todas las unidades

de salud del territorio.
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Recomendaciones.

 Proponer a la direccidn del Hospital Clinico Quirurgico de Cabaiguan la aplicacion de
las hojas de trabajo disefiadas para registrar los gastos, lo cual posibilitara elevar el

control de los recursos y la adecuada toma de decisiones.

» Generalizar la aplicacion de la propuesta a los restantes centros de salud del

territorio.

* Profundizar en el funcionamiento de las técnicas de control de los costos para su

generalizacion en el sistema nacional.
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Anexo No 1.
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Anexo No 2.

Anexo 2

Guia para la Revision de Documentos.

Objetivos: Relacionar los documentos para el registro de los gasto segun normas y

metodologias establecidas para el MINSAP.

* Analizar de manera independiente cada registro (manual de normas vy
procedimientos para el registro de los gasto, registros primarios, como HT, vales de
salida, estructura y organigrama de los centros de costo y areas de responsabilidad,

facturas etc.).
* Determinar criterios de relacion entre cada uno de ellos.

e Determinar los nexos de cada documento hacia otro a partir de los criterios

seleccionados (elaborando analisis parciales).
* Determinar los nexos inversos elaborando sintesis parciales.

* Elaborar conclusiones generales.



Anexos.

Anexo No 3.

Encuesta a trabajadores.

Objetivo: evaluar y poder comprobar el grado de conocimiento que poseen los
trabajadores de la unidad en el proceso de registro de los gastos.
Objeto: Valoracion personal de los trabajadores del Hospital Clinico Quirurgico de

Cabaiguan.

Aspectos a evaluar e los trabajadores:
* Necesidad de informacion relativa al proceso de registro de los gastos.
* Niveles de satisfaccion personal respecto a la informacion que reciben.

» Efectividad del proceso de registro y control de los gastos

Compaiiero (a):
Necesitamos su valoracion sobre la necesidad de perfeccionar sus conocimientos en
el registro de los gastos y el grado de satisfaccion de acuerdo a la efectividad del
mismo.

1. Aspectos generales.

Sexo ~ Edad

Labor que realiza

1. Aspectos relacionados con el proceso de analisis de los gastos.

» ¢ Conoce como se realiza el proceso de registro de los gastos?

Si No

* De responder no, se ha preocupado alguna vez por conocer este proceso.
Si No

» ¢ Considera necesario el proceso de registro de los gastos?

Si No

» Si su respuesta es positiva, argumente.
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3. Aspectos relacionados con los resultados que muestra la informacion sobre
los gastos.

-¢,Confian en los resultados que brindan los Especialistas?

Si No

-De ser positiva la respuesta, ¢ le satisface la informacién que ellos le brindan?

Si No

-¢,Conoce en qué medida estos datos econdmicos ayudan a resolver los problemas

que presenta la entidad?
Si No

-Algunas sugerencias que desee aportar a esta investigacion.

Esperamos que estas cuestiones le hayan servido para reflexionar acerca de la
importancia que tiene el registro de los gastos y la necesidad de conocer los
resultados.

Muchas gracias por su colaboracion.
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Anexo No 4

Entrevista a los trabajadores del Departamento Econémico.

Objetivo: conocer la opinién de los técnicos que se desempefian en la actividad
econdmica de la unidad con respecto al proceso de control, necesidad, utilidad y
aplicabilidad de los gastos.

Objeto: El proceso de registro y control de los gastos para la toma de decisiones.

Compaiiero (a):

La presente entrevista persigue conocer los criterios que usted asume acerca del
proceso de control de los gastos, su necesidad, importancia, utilidad y aplicabilidad
en su entidad. Precisamos de usted la mayor cantidad de informacion, cooperacion, la
honestidad en sus respuestas que den posibilidades a la presente investigacion de

justificar la propuesta. Muchas gracias.

Preguntas:

1. ;Considera usted necesario el registro de los gastos? Argumente.

2. ¢ Como se efectua este proceso en su entidad?

3. ¢Han recibido del Organismo Superior indicaciones de cédmo hacer este proceso?
4. ¢Son suficientes los resultados mostrados?
5

. ¢Les permiten estos, tomar decisiones acertadas?
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Anexo 5
Hoja de trabajo No. 1: Resumen de Consumo de Materiales. Hospital: (1)
Mes y Ao (2) Hoja No.(3)

No. | Cen | To | Alime | Medicam | Mate | Instr | Vestua | Mate | Mate | Mate | Mate | Materia | Otr

Or | tro tal | ntos entos rial um. rio. rial rial rial rial 1de 0s
den | Cos de Médi de de de de Laborat | Mat
to curas | cos. Ofici | Mant | aseo. | Cocin | orio. erial
na e. a- es.

Come

dor

(*) Corresponde a las diferencias entre reposiciones del fondo fijo de medicamentos y el consumo real segiin los
pedidos de sala.
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Anexo 6

Hoja de trabajo No. 2: Resumen de salarios y Contribuciones a la Seguridad

Social.
Hospital: (1) Mes y Aio: (2) Hoja No. (3)

Nume | Centr | Total | Desca | Total | Reasignacioén de salario para: Total Contri
Unidad Cuerp | Consu | Otro

rode |osde |de nso Salar Salari | bucié
Orden | Costo | Salar | Retrib | ial Quirdrgi | ode | lta. S. o nala
s ios. | uido. ca. Guard | Extern Reasi | Sequri

i a gnado | dad
Social

4) (8) 6) 1@ 8) |(0) (10) (10) (10) | (11) (12)

Gasto

total

Anexo 7




Anexos.

Hoja de Trabajo No.3 Resumen de Servicios y Estipendios.

Hospital. (1) Mes y Aho: (2 Hoja No. (3)
Numero | Centros | Total Dieta Servicios Otros Estipendio
de de Productivo | servicios.
Orden Costo s
(4) (5) (6) (8) (8) (8) (8)
Costo
Total.
Anexo 8

Hoja de Trabajo No. 4 Hoja de Distribucion de Costos Indirectos.
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Hospital: (1) Mes y Ano: (2) Hoja No: (3)

No. Detalle | Total | Finales Auxiliares Servicios Generales
De y Administrativos.
orden. (6) [(6) [(6) [ (6) [(8) [(®) [(8) | (10)](10) [ (10) ] (10)
(4) (5) (12) (M) | @) (M) | (@) | (9) [(®) (9 [(11)]|(11) | (11) | (11)
Anexo 9

Guia para la validacion de la propuesta por criterio de especialistas.

Comparniero (a):
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Ud. Ha sido seleccionado por su experiencia y nivel profesional para que emita
valoraciones sobre la propuesta de disefio de hojas de trabajo para el registro de los
gastos en el Hospital Clinico Quirargico de Cabaiguan, para contribuir al
mejoramiento del departamento de Economia en su labor.

Objetivo: Recoger informacién sobre la efectividad de la propuesta para el disefio de
hojas de trabajo que permitan registrar los gastos, a partir de criterios de
especialistas.

Objeto: Validacién del disefio propuesto.

Debe haber tenido en cuenta los aspectos siguientes:

a. ) Argumentar en cada caso.

1. Nivel de aplicabilidad y factibilidad.

2. Necesidad de su implementacion.

3. Actualidad y nivel cientifico.

4. Nivel de generalizacion y de pertinencia.

5. Oftros criterios que desee incluir.
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