HOSPITAL“DR. ERNESTO TORRES GALDAMES”, IQUIQUE.
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SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA. |
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RESOLUCION EXENTAN: 2 2 3 6

IQUIQUE, 18 NOV 2071

VISTOS:

Lo dispuesto por el D.F.L. N2 1-19653/2001 del Ministerio Secretaria General de la
Presidencia Fija el texto refundido, coordinado y sistematizado de la Ley N° 18.575
Organica Constitucional de Bases Generales de la Administracion del Estado; lo
dispuesto por el D.F.L. N° 01/2006, del Ministerio de Salud, que fija el texto refundido,
coordinado y sistematizado del Decreto Ley N° 2.763/1979 y las LeyesN®18.933yN®
18.469; las normas del Decreto N° 140/2004, que contiene el Reglamento Organico
de los Servicios de Salud, en cuanto resulten aplicables; lo dispuesto porla Ley 19.937; lo
dispuesto por el Decreto N238/2005, del Ministerio de Salud que aprobd el Reglamento
Orgénico delosEstablecimientos de Salud de Menor Complejidady Establecimientosde
AutogestionenRed; lo establecido porlaResolucion 6/2019 de la Contraloria General de
laRepublica; lo dispuesto por laLey N°19.880; loestablecidoporlaResolucion Exenta
RA 425/300/2020 de la Direccién del Serviciode Salud de lquique;lo establecidoporel
documento denominado: “Manual para el Sistema de Costos del Sistema de
Metodologia de Gestién Productiva de Servicios de Salud (MGPSS)- Productividad,
Eficiencia, Recursos y Costos (PERC)”, 2019-05, Version 1, del Ministerio de Salud, y:

CONSIDERANDO:

1.- Que, el Hospital Dr. Ernesto Torres Galdames de lquique, es en su naturaleza
juridica, un Establecimiento de Salud Autogestionado en Red Publica del Servicio de Salud
de lquique. El Hospital se encuentra actualmente acreditado ante la Superintendencia de
Salud por medio de la Resolucién IP N° 1108/2017 como prestador institucional publico.
Este establecimiento de salud Autogestionado en Red se rige por las normas generales
de la Administracion del Estado y en particular por las disposiciones normativas
sanitarias que regulan el ejercicio de la funcién publica que le corresponde, estoes:ejercer
accionesdesaluden beneficiodelapoblacion, lasquefundamentalmentesecontienen enel
D.F.L.N° 1 de 2005 del Ministerio de Salud y en lo particularen la Ley 19937y el Decreto
N° 38/2005 del Ministerio de Salud, este ultimo que aprobé el Reglamento Organico
de los Establecimientos de Salud de Menor Complejidad y de los Establecimientos de
Autogestiénen Red.



2.- Que, en relacion con lo anterior, la Ley N° 19.937, establece en su Titulo IV,
denominado de los Establecimientos Autogestionados en Red, en particular en el
Parrafo 1, titulado “de la creaciony funciones”, en el Articulo 25 A, se establece que:

“Los establecimientos de salud dependientes de los Servicios de Salud, que tengan
mayor complejidad técnica, desarrollo de especialidades, organizacidn
administrativa y nimero de prestaciones, obtendran la calidad de “Establecimientos de
Autogestion en Red”, con las atribuciones y condiciones que sefala este Titulo, si
cumplen los requisitos que se determinen en el Reglamento a que se refiere elinciso
siguiente.

Dicho Reglamento, que corresponde al Decreto N° 38/2005 del Ministerio de Salud,
regula entre otras materias, el sistemade obtenciéndelacalidad de Autogestionado
en Red y el proceso de evaluacion del cumplimiento de los requisitos exigidos y los
mecanismos de evaluaciény control de su gestion, por parte del Ministerio de Saludy la
Superintendencia de Salud. Ademaés se establece que se podra establecer diferentes
requisitos y mecanismos de evaluacion de acuerdo con la complejidad,
especializacion de los recursos humano funcionarios, organizacién administrativa y
prestaciones que otorguen, como también agquellos requisitos minimos y comunes que
todos éstos Establecimientos de salud deberan cumplir, los que estaran referidos, al
menos,alcumplimientode metas y objetivos sanitarios, a gestion financiera, gestion
de personal, gestion del cuidado e indicadores y estandares fijados en convenios y
normas.

3.- Que la normativa que regula la Autogestion de los Establecimientos de Salud del
Sistema Publico dispone que estos mismos centros médicos deberan tener
procedimientos de medicion de costos, de calidad de las atenciones prestadas y de
satisfaccion de los usuarios, los que son plenamente aplicablesal Hospital Dr. Ernesto
Torres Galdames de Iquique, por tener precisamente lacalidad de Autogestionado en
Red.

4.- Que, en el mismo orden de ideas, la Division de Presupuesto, de la Subsecretaria
de Redes Asistenciales del Ministerio de Salud, a través de correo electrénico envio
hasta el Hospital Dr. Ernesto Torres Galdames de Iquique, el texto del documento
denominado: “Manual para el Sistema de Gestion de costos MINSAL SIGCOM,
Version 1.0del 06-2021".

5.- Que, seglin lo expuesto, corresponde precisar que el Sistema “PERC” (Produccion —
Eficiencia— Recursos y Costos) actualmente como SIGCOM, se establecio para ser
aplicado en los Hospitales Publicos que sean Establecimientos Autogestionados
en Red, como este nosocomio, a partir del afio 2016, comenzando a ser aplicado
en este Hospital a contar del afio 2017.

6.- Que de acuerdo con el natural avance del tiempo, y de acuerdo con el contenido
del texto del Manual remitido por el Ministerio de Salud, segtin se expuso en el
considerando 4 de este acto administrativo, se ha ponderado que resulta necesario
elaborar un “Manual Técnico del Sistema SIGCOM” que sea propio de la institucién
con el objetivo de poder integrar y analizar la diferente informacion y datos
aportados por los distintos Sistemas de Informacién, asi como también por los distintos
Servicios Clinicos, Departamentos Administrativos ylas Unidades que forman partedela
orgénica de este centro asistencial.



7.- Que el Sistema SIGCOM esunodeloselementos fundamentaleseneldesarrollo
e integracion de las redes de los Servicios de Salud. Con este Sistema se logra extraer
datos de centros de costos finalesy de apoyo, dando la facultad a los Directivos de
tomas decisiones u obtener una vision mas amplia del comportamiento que cada
Servicio Clinico, asi como las distintas Unidades de Apoyo, permitiendo a su vez medir
como se van compartiendo sus costos y gastos. De este modo se evidencia el nivel de
gasto que se incurre en cada una de estas unidades y permite a la vez por medio de los
Informes determinar cudles gastos son relevantes y de monto elevado para el
Hospital, como el caso de traslados por avion ambulancia, desarrollando laidea de
poder contar un control respecto del comportamiento de estos gastos, permitiendo a
su vez la medicion de la eficiencia, de la calidad de las prestaciones y los resultados
clinicosysuscostostransformandoseenunaayudaparafortalecer lacapacidad detomar
decisiones basada en evidencia determinada, permitiendo uso con eficiencia y eficacia
de los recursos asignados a la Institucion.

8.- Que, de acuerdo con lo expuesto, esta Direccion considera de importancia el poder
contar con un sistema adecuado de medicidn de costos, y que en ejercicio de las
atribuciones que como Jefe superiorde Servicio entrega la legislacion a este Director,
PORTANTO:

RESUELVO:

1°-APRUEBESE, acontardelafechadelpresenteactoadministrativo, eltextoconteniendoel
“Manual Técnico para el Sistema de Gestion de Costos SIGCOM del Hospital Dr. Ernesto
Torres Galdames de Iquique”, cuyo texto forma parte integrante de la presente
Resolucion el cual corresponde al que se reproduce a contar de fojastres del presente
actoadministrativo:

2°.- DEJESE ESTABLECIDO que el “Manual Técnico para el Sistema de Gestion de Costos SIGCOM
del Hospital Dr. Ernesto Torres Galdames Iquique”, serd el documento que reflejard la
manera y la forma en que se deberd recopilar y analizar la informacion de costos para su
posterior ingreso a la plataforma informatica del Ministerio de Salud denominada:
costeo.minsal.cl.

3°.- DISPONGASE la carga del “Manual Técnico para el Sistema de Gestion de Costos
SIGCOM del Hospital Dr. Ernesto Torres Galdames Iquique”, en el sitio informatico del
Hospital www.hospitaliguique.cl a fin que esté disponible para consulta por los
diferentes servicios, departamentos y unidades que conforman su organizacion sin
perjuicio de poder remitirse copia del mismo o bien memorandum informando elhecho
de encontrarse disponible paraconsultadela manera que se dispone por este articulo.
NOTIFIQUESE al Subdepartamento de Informatica del Hospital a fin de poder dar
cumplimiento a esta disposicion.




4°.- DEJESE ESTABLECIDO que el “Manual Técnico para el Sistema de Gestion de Costos SIGCOM del Hospital
Dr. Ernesto Torres Galdames Iquique”, que por este acto se aprueba, rigeapartirdelafio2021yse podra
realizarmodificacionesdeacuerdoconlasnecesidadesdel servicio que se presente en la Institucion.

7

ANOTESE, REGISTRESE, COMUN\QUESE Y ARCHIVESE.

Lo que transcribo a UdYpara su conocimiento y fines pertinentes.

Distribucion:

Subdireccion Administrativa, Hospital Dr. Ernesto Torres Galdames, Iquique.
- Referente “SIGCOM”, Hospital Dr.Ernesto Torres Galdames, Iquique.
Oficinade Partes, Hospital Dr. Ernesto Torres Galdames, Iquique.
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Dedicatoria

Este mensaje esta dedicado con mucho carifio a una persona que ha partido desde este mundo,
que nos dejé muchas ensefianzas de lucha, perseverancia, humildad, carifio, pero sobre todo
compafierismo y amistad.

Cuando se comenzo nuevamente a levantar el Sistema PERC en el afio 2017, fue un gran
desafio porque el afio 2016 no se logré enviar la informacion al Ministerio.

Se inici6 una nueva etapa, me dieron la oportunidad de realizar la practica profesional y fue
cuando manifesté que se necesitaba una persona para Levantar la informacion de Recursos
Humanos, y llegaste como caida del cielo.

Trabajamos codo a codo, logramos cumplir con la meta y se levant6 por fin el Sistema PERC
para el Hospital de Iquique, aunque haya sido sélo el Levantamiento.

Quiero agradecer tu apoyo constante e incondicional, siempre que necesite de informacion, td
estabas ahi para poder apoyarme, sin condiciones. Fuiste y seras siempre una Chica PERC
Recursos Humanos.

Dejaste una huella imborrable en nuestros corazones, cada dia que pasa te recordamos como
si fuera ayer, se formé un lindo lazo en la Unidad de Estadisticas y PERC- SIGCOM como
actualmente lo llaman.

Te recordare ahora y siempre.

Dedicado a Rosita Alejandra Chavez Padilla.
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1. Introduccion

El Sistema SIGCOM (Sistema’ Gesuon d¢= Costoo, MIN&AI) se. estabiebe en los Hospitales a

partir del afio 2016, en caso del Hes,;i‘al cf: lqum-le e xncorporo er afo 2016, pero logroé levantar

datos a partir del afio 2017. = = L - g

e

Es necesario establecer un Manual fﬁcnu,o deé bl«tema wIGCOM para poder entender como

son trabajados los datos apcrtado& e rbi.stem;nb de Infor mamqn, Departamentos y Unidades.

Con este Sistema logra extraer datos de Centros de Costog Finales y de Apoyo, dando la facultad
a los Directivos de tomas decisiones u oniznier una visicn mas amplia del comportamiento que

cada Servicio Clinico, Unidades de Apoyo, como se van cornpartiendo sus Costos y Gastos.

Evidencia los Costos que se incurren en cada uno de ellos, a la vez en los Informes se realiza
hincapié de ciertos gastos que son relevantes y elevados para el Hospital, como el caso de
Traslados por Avion Ambulancia, ia importancia de tener un control o poder observar el

comportamiento de estos gastos.

El Sistema SIGCOM arroja el Cubo 9, esta planilla Excel muestra cuanto costé un Egreso
Hospitalario, el dia Cama Ocupado por Centro de Costo Mensual, una Consulta Médica, una
Intervencion Quirurgica, etc. ademas se puede visualizar cuanto es el Costo Mensual Total por

Centro de Costo Final y de Apoyo.



2. Objetivos

2.1 Analizar los datos entregados por los diferéntes Departamentos, Unidades o Servicios
para poder orientar de mejor manera el Sistema SIGCOM.

2.2  Realizar Informes Directivos para que obtengan una vision mas amplia de los Costos que
realiza cada Centro de Costo sea Final o de Apoyo. Este.Informe debe ser dirigido a Director
Hospital, Subdirectores, Audltor Unidad de Planificacion, Jefe Finanzas, Comité de Comepras,
Unidad GRD. :

2.3  Analizar la Produccion arrojada en los Resimenes Estadisticos Mensuales por Cantidad
de Consultas, Intervenciones, Procedimientos entre otros.

2.4 Alinear los datos entre Sistemas Internos, los Resumenes Estadisticos Mensuales,
Unidad GRD, Departamento Recursos Humanos, logrando de esta forma una unificacion de
datos.

2.5 Comparar costos versus ingresos por pagos GRD, logrando de esta forma visualizar si el
Centro de Costo esta generando ingresos propios para su funcionamiento.

3. Planilla Centro de Produccion

Para este afno 2021 se dio instruccion desde MINSAL que esta Planilla no se debe subir a
Sistema SIGCOM, pero se debe utilizar la misma metodologia para prorrateo por M2 para
Servicios Aseo, Servicios Vigilancia, otros.

En la Planilla de Centro de Produccién soélo se ingresan los metros cuadrados que corresponden
a cada Centro de Costo Final, Apoyo y Administrativo, estos datos fueron definidos en el afio

2017 por el Hospital de Iquique.

En el Sistema PERC 1.0 no podian ser cambiados los M2 por Centros de Costos, pero
actualmente la Herramienta SIGCOM 2.0 se puede actualizar, esto de acuerdos a los cambios
internos del Hospital, creacion o adaptacion de Unidades y/o Servicios asociados a cada Centro
de Costo.

La informacion de metros cuadrados que son ingresados en la Planilla de Centros de Produccién
debe ser solicitada y respaldada por el Arquitecto del Hospital, dando credibilidad y confianza a

la informacion.



Los M2 definidos mensualmente para la Fianilla de Centros de Produccion, son los mismos
utilizados para el prorrateo de los archivis Excel de Servicio Aseo, Servicio Vigilancia y

- v A

Consumos Basicos. - L T -

La planilla de Centros de Produccion se debe subir a la Plataforma en forma mensual.

3.1 M2 por Centros de Costos que se Efé‘s:agregan

Para poder calcular los M2 de los Centros de Costos gue se desagregan como el Pabelléon
Central y Maternidad, o cualquier otra Unidad que se encuentre dividida en mas de 01 Centro

de Costo, se debe solicitar los M2 de! area.-

PABELLONES M2 aprox.
Pabellén Central = i 1.240
Pabeiion Maternidad 580
TOTAL o 1.820

Tabla 1. M2 Pabellones

La primera opcion para calcular los M2 de Pabellones es realizarlo por Horas de Uso y como
segunda opcién es calcular los M2 por Cantidad de Intervenciones. En el caso del Hospital de

Iquigue utiliza por Cantidad de Intervenciones.

Se debe contar con las Intervenciones Quirlirgicas Anuales y/o Mensuales, obteniendo la
produccion del Pabellén Central y Maternidad, se puede calcular el porcentaje de produccion por

cada pabellén de acuerdo con Cantidad de Intervenciones Quirdrgicas.



M2 PABELLON CENTRAL SEGUN I1Q MES ENERO 2021

QUIROFANOS . aloo | éAN]’IDADINTERVENC]ONES %
462-QUIROFANOS CABEZAY CUELLO" Pt S 2D __0,00%
464-QUIROFANOS CARDIOVASCULAR . et g o 1,36%
465-QUIROFANOS»DE'EMERGENCIA o i P L © 0 0,00%
466-QUIROFANOS DERMATOLOGIA - - ° e ERR L 0,81%
467-QUIROFANOS DIGESTIVA _~~ ~ . _ L 159 43,09%
475-QUIROFANOS NEUROCIRUGIA ' 13 3.52%
477-QUIROFANOS ODONTOLOGICA 0 0,00%
478-QUIROFANOS OFTALMOLOGIA 0 0,00%
480-QUIROFANOS OTORRINOLARINGOLOGIA 3 0,81%
483-QUIROFANOS PROCTOLOGIA 4 1,08%
485-QUIROFANOS TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA 49 13,28%
486-QUIROFANOS UROLOGIA 17 4,61%
487-QUIROFANOS VASCULAR 0 0,00%
493-QUIROFANOS CIRUGIA PLASTICA 12 3,25%
494-QUIROFANOS CIRUGIA TORACICA 4 1,08%
797-QUIROFANOS CIRUGIA CARDIACA 0 0,00%
471-QUIROFANOS MAYOR AMBULATORIA 50 13,55%
473-QUIROFANOS MENOR AMBULATORIA 50 13,55%
TOTAL 369 100,00%

Tabla 2. Promedio de Intervenciones de Pabellon Central Mes Enero afio 2021

Con los porcentajes extraidos, se aplica al total de metros cuadrados que serian los 1.240 de
Pabellon Central, obteniendo un valor porcentual de acuerdo con M2 por Centro de Costo de

cada Quirdfano. Este ejercicio debe realizarse mensualmente en los Pabellones.



Explicacion del Calculo

Al total de Area que son 1.240 se 't

Quiréfano.
- T 4 oot
M2 PABELLON CENTRADSE M gdiade EvERG 2021
i F s 2 ! 3

QUIRGFANOS .+ | CANTIDAD INTFRVENCIONES | .. % TOTALAREA| m2
462-QUIRGFANOS CABEZA Y CUELLO e U0 Ciowvetho poow | 1146 0
464-QUIRGFANOS CARDIOVASCULAR gy EOEC C o7, 3,36% . | 1146 16
465-QUIROFANOS DE EMERGENCIA o e ST -0,00% 1146 . 0
466-QUIRGFANOS DERMATOLOGIA e (Rt 1 “og1% | v1146. | 9
467-QUIROFANOS DIGESTIVA f h e o | 4308% "1146° 494
475-QUIRGFANOS NEUROCIRUGIA ] ‘ g C 353% 1146 40
477-QUIROFANOS ODONTOLGGICA il 0 . v I -opo% 1146 0
478-QUIROFANOS OFTALMOLOGIA I L e 0,00% 1146 o
480-QUIROFANOS OTORRINOLARINGOLOGIA e s BABET L e L 0,81% 1146 9
483-QUIROFANOS PROCTOLOGIA & - 4 | 108% 1146 12
485-QUIROFANOS TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA T 49 13,28% 1146 152
486-QUIRGFANOS UROLOGIA \ s AF, L 4,61% 1146 53
487-QUIROFANOS VASCULAR 0 : 0,00% 1146 0
493-QUIROFANOS CIRUGIA PLASTICA 12 3,25% 1146 37
494-QUIROFANDS CIRUGIA TORACICA 4 1,08% 1146 12
797-QUIROFANOS CIRUGIA CARDIACA ¥ < 8 0,00% 1146 o
471-QUIRGFANOS MAYOR AMBULATORIA 50 . o | 1358% 1146 155
473-QUIROFANOS MENOR AMBULATORIA R 50 ] 1355% 1146 155
TOTAL 369 _100,00% 1.146 1.146

MOTA: MES ENERO 2021 A ?ABEiLQN CENTRAL SE LE QuiTAaN 94 12 DE LA SALA DE HECUPERACION QUE SE CONVIERTE EN UCI ADULTO

N \
\

Tabla 2. M2 Pabellon Central

5

Ejemplo: Quiréfano Neurocirugia
Total Area 1240*3,52% = 40,37 aproximado, se redondea en 40 M2.

Se observa que, por tiempos de Pandemia, una parte de Pabellén Central que es el area de Sala

de Recuperacion es convertida en UCI ADULTO, por lo cual se restan estos M2 y se agregan al
Centro de Costo Final UCI ADULTO, ocurri¢ afio 2021.



3.2 Formato Planilla Centro de Pr'odu'ccién Sis'tema'SrIGC'OM'='j £

i

Centro de Costo i 2 ' -"_:’_.7-:""._". | Metros
65- HOSPITALIZAGION PENSIONADOS - . | 0
{66-HOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA = 2205
90-HOSPITALIZACION QUIRURGICA - ) 888
98- HOSPITALIZACION NEUROCIRUGIA ek ' 368
111- HOSPITALIZACION TRAUMATOLOGIA e 795
113- HOSPITALIZACION OBSTETRICIA | 404
114-HOSPITALIZACION GINE-COLOGIA- T 404
116-HOSPITALIZACION PEDIATRIA 933
117-HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA 95
149-HOSPITALIZACION PSIQUIATRIA 1635
152-HOSPITALIZACION EN CASA 30
166-UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS 1693
169-UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS
NEONATOS : - 114
170-UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS
PEDIATRIA 57
195-UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO
ADULTO ' 940
196-UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO
PEDIATRICA _ 16
197-UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO
NEONATOLOGIA 245
201-EMERGENCIAS 2887
215-EMERGENCIAS GINECO OBSTETRICAS 350
232-CONSULTA OTROS PROFESIONALES 33
273-CONSULTA MEDICINA INTERNA 11
274-CONSULTA NEUROLOGIA 67
275-CONSULTA REUMATOLOGIA 20
276-CONSULTA CARDIOLOGIA 72
277-CONSULTA DERMATOLOGIA 17
278-CONSULTA ONCOLOGIA 169
279-CONSULTA VIH 20
281-CONSULTA ENDOCRINOLOGIA 61
282-CONSULTA NEUMOLOGIA 45




___.+ E BEE

302- CONSULTA &NF 'RsziW\ﬁLn DE SR

TRANSMISION &txym,} S 62
309-CONSULTA CIRUGIA G’F'NE '%A[ 101
311-CONSULTA UROLOGIA Ty 1 76
317-CONSULTA OFT ALMOLOGIA =~ 198
319-CONSULTA OT ORRINOLAHINL:;OL{)(‘IA 81
323-CONSULTA ClRUG[A rﬂAmeFALIAL 26
326-CONSULTA MEDICA DE TRAUMATOLOGiA 24
328-CONSULTA PEDIATR[AT.;ENLRAL " 55
353-CONSULTA GINI‘—COLOGICA - 75
354-CONSULTA OBS TETRICIA © 5 75
356-CONSULTA ODONTOLOGIA ks 105
357- EMERGEN(S'I‘}L'\"'S_OBONTOLOGICA ' 8
462-QUIROFANOS, CABE,_A Y LUELLO 0
464-QUIROFANOS CARDIOVASCULAR 16
465-QUIROFANOS EMERGENCIA 0
466-QUIROFANOS DERMATOLOGiA 9
467-QUIROFANOS DIGESTIVA 494
470-QUIROFANOS GINECOLOGIA 60
471-QUIROFANOS MAYOR AMBULATORIA 323
475-QUIROFANOS NEUROCIRUGIA 40
476-QUIROFANOS OBSTETRICIA 55
477-QUIROFANOS ODONTOLOGICA
478-QUIROFANOS OFTALMOLOGIA
480-QUIROFANOS OTORRINOLARINGOLOGIA
483-QUIROFANOS PROCTOI__OGTA 12
485-QUIROFANOS TRAUMATOLOGIA Y
ORTOPEDIA . 152
486-QUIROFANOS UROLOGIA 53
487-QUIROFANOS VASCULAR 0




493 QUIROFANOS CIRUGIA PLASTICA s

56
B 494- QUIROFANOS CIRUGIA TORACICA. ' 12
797-QUIROFANGS CIRUGIA CARDIACA 0
631-CENTRO DE COSTOS EXTERNO T 0
[646-SISTEMA DE ATENCION MEDICA MOVIL DE
EMERGENCIA ) . 445
248- PROCEDIMIENTOS DE CARDIOLOGIA | 48
249- PROCEDIMIENTOS DE DERMATOLOGIA T 0
250- PROCEDIMIENTOS DE
GASTROENTEROLOGIA 227
252-PROCEDIMIENTOS DE GINECO-
OBSTETRICIA 61
253-PROCEDIMIENTOS DE HEMODINAMIA 105
257-PROCEDIMIENTOS DE ODONTOLOGIA 144
258-PROCEDIMIENTOS DE OFTALMOLOGIA 45
260-PROCEDIMIENTO ONCOLOGIA 41
261-PROCEDIMIENTOS DE
OTORRINOLARINGOLOGIA 20
262-PROCEDIMIENTOS DE TRAUMATOLOGIA 82
263-PROCEDIMIENTOS DE UROLOGIA 17
269-PROCEDIMIENTOS NEUROLOGICOS 24
473-QUIROFANOS MENOR AMBULATORIA 183
517-SALAS DE PARTO 94
518-LABORATORIOQ CLINICO 563
538-RESONANCIA NUCLEAR MAGNETICA 105
540-MAMOGRAFIA 105
541-TOMOGRAFIA 105
542-IMAGENOLOGIA 210
543-ANGIOGRAFIA 0
544-ANATOMIA PATOLOGICA 248
567-REHABILITACION 130
575-BANCO DE SANGRE . 251
586-DIALISIS PERITONEAL 121
587-HEMODIALISIS AGUDA ‘ 122
588-HEMODIALISIS CRONICA ] 122
593-SERVICIO FARMACEUTICO 417

644-AMBULANCIA

82




P U
bad

&
L
b e

e i it b i 5 2 '._____,‘_,.,_A.-__,. B e |

662-CENTRAL DE L-'%TE—_RIL.L_A’ ION T 445
6AGVIGILANGIA .3 (- 1T T T 6
652-SERVICIO DE ALIMENTAGION =" 544
654-SERVICIO DIETETICOS DELECHE™ 70 |
657-LAVANDERIA Y ROPE?&T\' 3 -',.'d' D 539
664-TRANSPORTE GENEPAL R T 40
665- MANTENIMIENTO S A ey “T 1063
670-ADMINISTRA(‘iON ji_"“.,f-' AT 9259

Tabla 4. Planilla uenhc;o (it: ?roduu ion Mes Enero 2021

En el caso de Quiréfano Mayor Ambulatcria suman ios 360 M2 de Quiroéfano Mayor Pabellon
Central + 260 M2 Unidad Cirugia Mayor Amibulatoria, para el afo 2021 fue convertido por
MINSAL como un Centro de Costo Final, deja de ser Centro Costo Apoyo.

En el Centro de Costo Apoyo Q.uiréfahc_) Menor AmbUlatoria suman los 91 M2 de Unidad Cirugia
Menor Ambulatoria + los M2 de Quiréfano Menor Pabellon Central + M2 de la Unidad de

Emergencia, donde se realizan Intervenciones Menores.



4. Planilla Empleados
La planilla de Empleados del Sistema SIGCOM solicita: h

» ldentificacion (rut del func:tonano) 4

» Nombre Completo de Ios funmonanos (apelirdo paternc ‘materno, primer nombre y
segundo nombre, de acuerdo con lo que. arrola Slstema SIRH)

» Salario Base (por acuerdo Namonai se debe colocar él Totai Haberes de cada funcionario)

» Categoria Empleado (codlgo SIGCOM por estamento)

» Niveles Laborales

» Bonificacion (valores de Viaticos por funcionario, en caso de que sea asignado por
Subtitulo 21)

» Beneficios Laborales (deberia ir Aportes del Empleador, pero se ha solicitado a RRHH y
no se ha podido concretar como se extrae este dato por funcionario, por lo cual no se esta
ocupando este campo por ahora)

» Tipo de Contrato (numeracion 1 Titulares-Contrata-Suplentes y 2 Honorarios).

Manual SIGCOM, Versién 1, Junio 2021 dice: “Tal como se ha mencionado anteriormente, en el
caso de que las COMPRA DE CONSULTAS MEDICAS, COMPRA DE CONSULTAS NO MEDICAS,
COMPRA DE INTERVENCIONES QUIRORGICAS INTRAHOSPITALARIAS CON PERSONAL
INTERNO, COMPRA DE INTERVENCIONES QUIRURGICAS INTRAHOSPITALARIAS CON
PERSONAL EXTERNO y/o COMPRAS DE OTROS SERVICIOS involucren el servicio de recurso
humano que se para ello se desempefiara en el establecimiento y generara produccién para éste,
el gasto se debera considerar como RRHH y no como Gasto General. Por esto, se debera incluir
los funcionarios o los datos de la empresa en la planilla Empleados e igualmente como se trabaja
con todos los funcionarios, se deberan imputar las horas desempeiiadas en el centro de costos

correspondiente.”

En caso de que queden costos asociados a los items mencionados en el parrafo anterior,

deberan estar debidamente justificados al momento de enviar los respectivos cuadros 4.

El objetivo de esto es registrar el gasto en RRHH y la relacién del este gasto y las horas hombre

con la produccion total del establecimiento.
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41 Responsable de Entrega informacion P
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El Depto. de Planificacion y (.;ontrui -a‘tm ‘.:e%*,:%.: i &‘ Jfa& Persona<‘ que pertenec:e a la Subdireccion
de Gestion y Desarrollo de las Pereqnﬁv msszei T2 sphnsable de realizar y entregar la informacion
de Empleados a Encargada SIGCOM pcsl :Ff-"f) E3P{flfuﬂ3u0 estos datos son extraidos desde el

Sistema SIRH, donde arroja Ia mformrig;(cm a“‘la é,n,y 18. 364 Auwl:ares Administrativos, Técnicos

y Profesionales no MediCQS : !my 18 r:G-d y" 15-'17'8 funcionarios Médicos, Quimicos
Farmacéuticos, Odontoiogos de Tae'vife‘ias traba"%&o@srplaﬁrﬂas accesorzas bonos extraordinarios,
sueldos mensuales, sueldos fuz‘scwn&g@s3-H~0noyaﬁpa, entre otros y cruzados con Sistema
SIGFE. ¥ el TR

4.1.1 Organigrama Hospital

4.2 Modelar Planillas Sistema SIRH para Sistema SIGCOM

En la planilla de Empleados y con el nuevo Sistema SIGCOM actuaimente se puede ingresar
cada contrato por funcionario, ya sea que en el mes la planilla del Sistema SIRH arroje mas de

uno.

En el Sistema antiguo PERC se debian ingresar los contratos diferenciando el RUT con una

letra, pero el nuevo Sistema SIGCOM, permite ingresar todos los contratos sélo con el RUT del

funcionario.
(0060
M | Ly [WT Nombre TOTLSUEDOSPEROENERD . oy s min |00 et | Suma de HORAS T.HORAS MENSUAL
WEDICOS - PERC
i 1 i ; M = %

VRO | 1SU6 | SI3LT |AMARTAGONALEZISAASALFONSO i 11 CONTRATADGS™ 1 fum B 1
o | s | ST [ARrAGOMIALEZISNASALFONSO BUE |3 CONTRAIADOS 1 o 2 &
o0 | s | 163415663 |fBUBUAD ABELIOSERGIOABERTO S 0 CONTRATAOOS 1 [ “ i
(im0 [ s | emssnT UmTEAENROUEA SR 11 L i fom [ 1
NGO | 1505 | 7573135 [AGURERASOSAAROLSORA B 11 CONTRATADOS 1 e % m
ENERD | 19664 | ISTMEI35 |AGUIERASOSACAROLSOFA 1128159 12 CONTRATADO 1 fom u 8
ENRO | 15076 | 1ISGS4A |AGUIRRE DLIVAMGNICA MEIANDRA T 12 CONTRATADOS 1 om % 1
ENE0 | 1966 | 115654680 [AGUIRRE OLVAMONICA AEIMIGRA 6 12 coNTRATADOS 1 Joom n 8

Tabla 5. Modelo ‘Piani!!a Sistema SIRH, Ley Médica.



Para la Ley 18.834 se- rea!:za una tabla d;namzca para los funmonar;os que arrojen mas de 01

suplencia en la misma Unldad y/o Servicio Clinico.

TABLA DINAMICA SUMA.SUELDOS

e

Et;quetas R e Suma de SUELDO

SIVA PULGAR MARTA ANDREA NIRPLFT 513000
Total general e Sl R 513000

Tabla 8. Tabla Dmamsca Sueldo

Es importante mencionar que lo anterior solo se puede realizar cuando los tipos de contratos de

los funcionarios tengan relacion al valor de las horas hombre.

El Hospital de Iquique cuenta con una alta dotacion de funcionarios a Honorarios Permanentes,
pero en ocasiones se realizan contratos a Honorarios Médicos por Suplencias y/o Reemplazos,
Contratos planta no Médica por Pabellones Tarde, lo que no se encuentra registrado en el
Sistema Sirh y se evidencia extrayendo del Libro Mayor del Sistema de Informacién para la
Gestion Financiera del Estado (SIGFE), este pago mensual de Honorarios se deben agregar en

la Planilla Empleados y Distribuir sus horas de acuerdo donde fueron realizadas.

Los datos que arroja el Sistema SIGFE deben ser cotejados con la informaciéon que maneja la
Unidad de Honorarios en el Hospital de Iquique y con Sistema SIRH, para poder asi llevar un

mejor control de los sueldos pagados en el mes.

El Sistema SIGCOM en la Planilla de Empleados solicita Sueldo Base de cada funcionario. En
Chile por acuerdo con la Organizacion Panoramica de la Salud y Divisién de Presupuesto del

Ministerio de Salud, se acordo utilizar el Total Haber como Sueldo Base.



4.2.1 Ejemplo de Salario Base on l Iam!ln E'mpleadc-.: o

IdentiicaciGn L ‘Ndmbc -_-_“'S;'-' . | Salario Base

1386‘5’\'-15‘0 RIL‘; A FULGAR Nfi.*;l(lﬂi \N]"#RPA 3629930 |

e _..‘,..

Tabla 7. E—';empi( Salar ED ‘%w P! dmila Empleados

t 3

A través del Sistema SIGFE se pu,.jf:, 0 lerer P S r,k ;u-} por Viaticos en forma mensual que
realiza el Departamento de Fmanms -cdf- mr -r,-sv’a' -’asta informacion a la Planilla de
Empleados, buscando al funmonaﬂo gm fmmbfes %pc&lndos ¢ Rut, independiente de la planta
en la que se encuentre y amgnar%& 'Jlefe"‘ qua ise cﬁj’tuw T_or)del Sistema. Estos valores deben

ser ingresados en la columna Bom‘ilcamonm o

4.2.2 Ejemplo de Asignacion por Viaticos — Columna Bonificacion

Identificacion Nombre Salaric Base | Categoria de Empleado | Bonificaciones
13865518-0 |SILVA PULGAR MARIA ANDREA| 3629930 00702 140000

Tabla 8. Ejemplo Asignacion por Viaticos

Los viaticos que se deben incluir son-los pagados por Subtitulo 21.

4.2.3 Beneficios Laborales T

Ve | W%h

De acuerdo con datos enviados en Manual PERC versiéon 1 de mayo 2019 y Manual SIGCOM

afio 2021, menciona que:

“Corresponde a la sumatoria de “A'pbrtes del Empleador’, contenido en el Clasificador
Presupuestario afio 2019 de los Servicios de Salud, con los items cddigo: 21.01.002 +
21.02.002."

Lo anterior se encuentra sin utilizar, ya que en reiteradas ocasiones el Depto. De Planificacion
de Recursos Humanos a realizado la consulta como se debe calcular estos datos a Servicio de

Salud, sin respuesta légica hasta la fecha.

4.3 Homologacion a Cédigos SIGCOM — Columna Categoria Empleados

Como la Planilla del Sistema SIRH arroja datos personales de cada funcionario y estamento al
cual pertenece, se puede cruzar esta informacion y homologar con los Cédigos SIGCOM.




CONFIGURACION DE RECURSOS HUMANOS
CODIGO NOMBRE SIGCOM
00102 MEDICO ESPECIALISTA
00103 MEDICO GENERAL
00106 CARGO DE EXTINCION
00302 PROFESIONAL DE SALUD
00305 ODONTOLOGO
00309 QUIMICO FARMACEUTICO
00310 BIOQUIMICO
00401 TECNICO EN SALUD
00403 OTROS TECNICOS
00501 AUXILIAR EN SALUD
00701 PERSONAL ADMINISTRATIVO
00702 PROFESIONAL ADMINISTRATIVO
00705 PERSONAL DIRECTIVO
00710 AUXILIAR

Tabla 9. Configuracion Codigos SIGCOM con RR.HH
4.3.1 Ejemplo Homologacion a Cédigos SIGCOM

RUT TOTAL NOMBRE TIPO CALIDAD | CODIGO PLANTA
HABER | FUNCIONARIO | CONTRATO | JURIDICA | SIGCOM
SIGCOM
13865518-0 | 1.095.767 SILVA 1 21 _TITULAR | 00702 PROFESIONAL
PULGAR ADMINISTRATIVO
MARIA
ANDREA

Tabla 10. Ejemplo Homologacion Codigos SIGCOM

44 Tipos de Contratos Sistema SIGCOM

La planilla de Empleados solicita a la vez que se ingrese el tipo de contrato que registra cada
funcionario en el Hospital de Iquique, por lo que los diferencia por el numero 1y el 2. El nimero
uno refleja los contratos a Titular, Contratas y Suplencias y el nimero dos refleja el contrato a

Honorarios en el Hospital de Iquique.

En el caso de las Compras de Servicios se debe utilizar el nimero 2, al igual que los Honorarios.



El Sistema SIGCOM posteriormente distribuira a los distintos Centros de Costos Finales y de

Apoyo, los sueldos de cada funcionario, de acuerdo con su Jornada Laboral, Servicio y/o Unidad

al cual pertenezca.

4.4.1 Ejemplo de asignacion por Tipo de Contrato

Identificacién Nombre Salario Base | Categoria de Empleado | Bonificaciones | Tipo de Contrato
13865518-0 |SILVA PULGAR MARIA ANDREA| 3629930 00702 140000 1

Tabla 11. Ejemplo Asignacion por Tipo de Contrato

45 Formato Planilla Empleados Sistema SIGCOM 2.0

PLANILLA EMPLEADOS SISTEMA SIGCOM

Categoria
Salario de Niveles Beneficios | Tipo de

Identificacién | Nombre | Base |Empleado |Laborales | Bonificaciones | Laborales Contrato

Tabla 12. Formato Planilla Empleados

En el caso de Compras de Servicios se debe colocar el Rut de la Empresa, Nombre de la
Empresa, el Valor del Contrato, la Categoria de Empleado (el Hospital de lquique por lo general

compra Consultas Médicas por Especialidad y Profesionales de Salud) y Tipo de Contrato.



5. Planilla Programacion de Horas Empleados

La Planilla de Programacion de Horas registra en detalle todas las horas realizadas en el mes
por cada trabajador, independiente de la ley a la cual pertenezca. A la vez debe concordar con
la Planilla de Empleados, esto de acuerdo con el orden que se ingresaron los datos en la primera

planilla.

5.1 Responsable de Entrega Informacién Planilla Programaciéon de Horas

El Depto. de Planificacion y Control de Gestion de las Personas que pertenece a la Subdireccion
de Gestion y Desarrollo de las Personas, es el responsable de realizar y entregar la informacién

de Programacion de Horas a Encargada SIGCOM por correo electronico.

DIRECTOR

-
SUBDIRECCION I
GESTION Y
DESARROLLO DE
\_| LAS PERSONAS

]

PLANIFICACION Y

CONTROL DE
GESTION DE LAS
 PERSONAS .

5.2 Programacion de Horas Ley 19.664 y 15.076

En el caso de la Ley médica la Programacion de Horas debe ser realizada de acuerdo con la

distribucién horaria que utiliza el Hospital de Iquique.

La distribucion de horas médicas es realizada el penultimo mes del afio en curso (noviembre),
para poder programar los horarios con las atenciones meédicas en el Consultorio Especialidades,

Atenciones, Procedimientos, Servicios Hospitalizados, entre otros. Estos documentos son



realizados por los Servicios Clinicos y/o Unidades al cual pertenece cada médico y son enviadas

con copia a la Subdireccion Médica y Jefatura de Personal.

La distribucion horaria que realizan los médicos es emitida en documento Word y Planilla Excel
de acuerdo con Formato enviado por Ministerio, estas distribuciones deben ser asociadas con

los Centros de Costos Finales y de Apoyo como:

% Hospitalizaciones.

+ Consultas

%+ Procedimientos

* Quirofanos

< Horas en el Centro Costo Administracion

Empleado Total Pagado HOSPITALIZACION MEDICINA| CONSULTA MEDICINA
138635180 SILVA PULGAR MARIA ANDREA  {3629930.0 88 88

Tabla 13. Ejemplo Distribucion Horas Trabajadas

En el caso de los Odontélogos, Maxilofaciales y Quimicos Farmacéuticos es el mismo
tratamiento, depende de los Centros de Costos que trabajen. En ultima reunion con Referentes
SIGCOM MINSAL se acordé que los Maxilofaciales sin no son registrados en REM 07 quedaran

en Consulta Odontologia.

También se debe tener presente las Compras de Servicios, se debe imputar las horas de los

funcionarios contratados en el Centro de Costo que pertenece esta compra.

53 Programacion de Horas Ley 18.834 Profesionales-Técnicos-Administrativos y Auxiliares

La distribucion de la Ley 18.834 Profesionales, Técnicos, Administrativos y Auxiliares se debe

ingresar en el Servicio Clinico, Unidad al cual pertenece y trabaja el funcionario.

5.4 Programacion de Horas Ley 18.834 Profesionales-Técnicos-Administrativos y Auxiliares
que pertenecen a Centros de Costos Desagregados

Como algunos Servicios Clinicos y/o Unidades en el Sistema SIGCOM estan desagregadas

aumentado en mas de un Centro de Costo creado, se debe solicitar a cada Supervisora de los



Servicios y Unidades que diferencien que funcionario trabajo en cada Centro de Costo, para que
la informacion ingresada el Sistema SIGCOM, obtenga un mayor porcentaje de credibilidad y se

puedan asociar los sueldos con mayor exactitud a cada Centro de Costo.

5.4.1 Ejemplo Centro de Costo Desagregado Unidad de Dialisis

Podemos analizar la Unidad de Dialisis, se desagrega en tres Centros de Costos de Apoyo:

9,

+* Hemodialisis Cronica

%

¥ Hemodialisis Aguda

-

+ Peritoneo Dialisis.

Lo que se evidencio en conversaciones con Supervisora de Dialisis, es la asignacion por

funcionarios de acuerdo con los Centros de Costos asignados a esta Unidad.

En el caso de la supervisora, secretaria y auxiliar deben ser asignados a los 03 Centros de

Costos que pertenecen a la Unidad de Dialisis, porque trabajan en forma simultanea a estos 03
Centros de Costos.

kensa site Eeims deLostas

b _ 301312 LD AL Eemoniuss coono 26u00
Part Baers DABGSE LASEO AGULERAMANACE 1501341 U0 DAL A3 ERTONEOCRONECAGUDD
puts Erero 141069033 [OAKICO RAVA BERAMIN RQBERTO 501341 UDDIRUSS PIAUSS SERITONE0 CRONCC-AGUZ0
Bz e D20 JARCELETON AGEY ANDREA 1301315 U0 DAl KEMODIASS PERTONED
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Tabla 14. Dotacién Unidad de Nefrologia y Dialisis

En el caso de los funcionarios que trabajan para los 03 Centros de Costos, se debe prorratear.



DISTRIBUCION DIALISIS
POR SESIONES Y N° PACIENTES

CENTROS DE COSTOS CANTIDAD | % | HORAS
HEMODIALISIS AGUDA (sesiones) 28 12 21
HEMODIALISIS CRONICA (sesiones) 192 80 141
PERITONEO DIALISIS (n° pacientes) 19 8 14

TOTALES 239 100 | 176

HORAS TRABAJADAS MENSUALES 176

Tabla 15. Prorrateo Horas Mensuales Trabajadas Unidad Dialisis

Si no se tuviera claridad quién es el funcionario que trabaja en forma mensual en cada Centro
de Costo, se deberia prorratear todas las horas de funcionarios que trabajan en esa Unidad y
los valores asignados no corresponderian a la realidad, hablamos de que en esa Unidad trabajan

alrededor de 15 funcionarios, con distintos estamentos y sueldos.

5.4.2 Ejemplo Centro de Costo Desagregado Pabellén Central

Las Horas trabajadas por cada funcionario (a) de Pabellén Central es extraida del Sistema
Informéatico del Hospital por la cantidad de horas que participo en cada Intervencion o

Procedimiento Quirdrgico.
En los casos de los funcionarios fijos de Pabellon, se puede prorratear de 02 formas:

» La Primera segun Horas de Uso de Pabellones, y

» La Segunda opcion es la cantidad de Intervenciones Quirdrgicas.



PABELLON CENTRAL
PABELLONES N¢ INTERVENCIONES % VALORES

462-QUIROFANOS CABEZA Y CUELLO 5 1 1
464-QUIROFANOS CARDIOVASCULAR 15 2 3
466-QUIROFANOS DERMATOLOGIA 48 6 10
467-QUIROFANOS DIGESTIVA 166 20 36
475-QUIROFANOS NEUROCIRUGIA 23 3 5
477-QUIRGFANOS ODONTOLOGICA 8 1 2
478-QUIROFANOS OFTALMOLOGIA 11 1 2
480-QUIROFANOS OTORRINOLARINGOLOGIA 20 2 4
483-QUIROFANOS PROCTOLOGIA 12 1 3
485-QUIROFANOS TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA 148 18 32
486-QUIROFANOS UROLOGIA 31 4 7
487-QUIROFANOS VASCULAR 0 0 0
493-QUIROFANOS CIRUGIA PLASTICA 79 10 17
494-QUIROFANOS CIRUGIA TORACICA 5 1 1
QUIROFANO CIRUGIA MAYOR AMBULATORIA 167 21 36
QUIROFANO CIRUGIA MENOR AMBULATORIA 73 9 16
TOTALES 811 100 176
VALOR ASIGNADO 176

Tabla 16. Prorrateo Horas Mensuales Trabajadas por Pabellén Central

Los datos de horas trabajadas por Pabellén Central, Pabellon Maternidad son extraidas desde
Sistema YANI - Informes PERC.

5.4.3 Informacién extraida desde Sistema YANI, Horas Trabajadas Pabellon Central, Pabellén
Maternidad, Pabellon Menor Ambulatoria y Clinicas segun corresponda.

1103 LEY 18834 18264915-5 0,00 0,00 0,00
1202 LEY 18834 16223161-8 0,00 0,00] 0,00
1202 ANESTESISTA [15638365-1 0,00 0,00 0,00
1202 LEY 18834 16592899-7 0,00 0,00 0,00
1202 LEY 18834 126122934 0,00 0,00/ 0,00
1302 CIRUJANO 25868896-7 1,17 0,00 0,00
1302 LEY 18834 190779874 0,00 0,00/ 0,00
1302 LEY 18834 126122934 0,00 0,00 0,00
1402 CIRUJANO 165589378 0,00 0,00 0,00
1402 LEY 18834 18005630-0 0,75 0,00 0,00]
1402 LEY 18834 17095174-3 0,75 0,00 0,00]
1402 LEY 18834 126122934 0,00] 0,00 0,00

LEY 18834 |16507845-4 13,50
1103 [LEY 18834 182649155 3,83 0,00 0,00
1202 |LEY 18834 |16223161-8 0,00 0,00 0,00
1202 |ANESTESISTA | 156383651 0,00 0,00 0,00
1202 |LEY 18834 165928997 0,00 0,68 0,00
1202 |LEY 18634 126122934 0,00 0,00] 0,00
1302 |CIRUJANO __ |25860696-7 3.22 2,72 0,00
1302 |LEY 18834 190779874 4,50 0,00 0.00
1302 |LEY 18834 126122934 0,00 0,00 0,00
1402 |CIRUJANG | 1655689376 0,00 1,48 0,00
1402 |LEY 18834 |18005630-0 0,00 0,00 0,00
1402 |LEY 18834 170951743 0,00 0,00 0,00]
1402 |LEY 18834 126122934 3.27) 0,00 0,00

Tabla 18. Cantidad de Horas Intervenciones Pacientes Hospitalizados. Sistema YANI



SRUECTIIPG. ©  RUT OTA : ATORIO M2 [ [TOTAL HORA AMBULATORIO MENOR
1103 LEY 18834 16507845-4 1,68 0,00
1103 LEY 18834 18264915-5 0,00 0,00
1202 LEY 18834 16223161-8 0,55 0,00
1202 ANESTESISTA | 15638365-1 3,55 0,00
1202 LEY 18834 16592899-7 0,00 0,00
1202 LEY 18834 126122934 0,42 0,00
1302 CIRUJANO 25869896-7 7,83 3,18
1302 LEY 18834 190779874 3,35 91,00
1302 LEY 18834 126122934 2,93 1,33
1402 CIRUJANO 16558937-8 2,18 1,32
1402 LEY 18834 18005630-0 0,00 0,00
1402 LEY 18834 17095174-3 0,00 0,00
1402 LEY 18834 126122934 6,52 0,00

Tabla 19. Cantidad de Horas Intervenciones Mayores y Menores Ambulatorias. Sistema YANI

Para el afio 2021 de acuerdo con instrucciones de MINSAL las horas de pabellones se asignaran
segun la siguiente clasificacion:
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Tabla 20. Clasificacion Horas Pabellones seglin Centros de Costos. Sistema YANL.

» Quiréfanos Especialidad: Se debe ingresar en los Centros de Costos
Quiréfanos por Especialidad, sélo las horas de Intervenciones Mayores Hospitalizados y
Urgencia.

» Quiréfano Mayor Ambulatoria: Sélo se debe ingresar las horas de Intervenciones Mayores
Ambulatorias.

» Quiréfano Menor Ambulatoria:Se debe ingresar las Horas de Intervenciones Menores
Hospitalizados, Urgencia y Ambulatorias.

» Procedimientos: Se debe ingresar las horas de acuerdo al Centro de

Costo segun corresponda el Procedimiento, independiente de si se realizé como Urgencia,
Hospitalizado y/o Ambulatorio.

Formato Planilla Programacién de Empleados SIGCOM

La planilla Excel de Programacion de Horas Empleados debe ser exportada desde Sistema

SIGCOM, Programacién de Horas para ingresar la distribucion horaria, ya que al exportar la

planilla viene con:

Cédigo Interno-Rut-Nombre Empleado
Numero Total de Empleado

Total Pagado

Componente Salarial

Centros de Costos para Distribucion Horaria
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Tabla 21. Planilla Distribucion de Produccion

6. Planilla Distribucion Suministros

La informacion que se utiliza para poder completar la planilla de Distribucién de Suministros es
extraida de los Sistema Experto y SOME que utiliza el Hospital Dr. Ernesto Torres Galdames

de lquique.

6.1 Forma de Extraer la Informacion del Sistema Experto

Se extrae de la siguiente forma:
» De la pestana Estadisticas
» Sub Pestafia Abastecimiento
» Sub Pestafa Despacho de Productos Detalle o puede realizarse por

> Sub Pestafia Despacho de Productos por item
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Tabla 22. Ingreso a Sistema Experto para extraer datos desde Bodegas

Se debe seleccionar:

1. La Bodega que se quiere analizar

o Bodega Economato
<> Bodega Insumos
< Bodega Farmacia
o Bodega Mantencion

Colocar las fechas de Inicio y Término del mes
Visualizar Archivo XLS (para exportar a Excel)

Crear Informe.

I i Estadisticas Abastecimiento/Bodegas : B | Sistema
Consoiigado Atticulo Mensual - | msmcagsgég;%pmuctos Detalle = ) Experto
Por Centrc de Costo = Bod eda
Coissmsnsiaes k= Origen: BODEGA ECONOMATO - Economato
Conirol Codigos Productos | Fecha de Inicio: 01/04/2019 h:':
:;:;‘;::ho Bodega Fecha de Términa: 30/04/2015 = Para Obtener un

m

Visualizar. archivo ¥l =

Despacho de Producios por

mejor orden la

Despachos de productos por IL;J Crear informe...

Centra de Costo - — Encargada
Despachas de productos por L
- SIGCOM debe

fterm 1
Dretalie Articulos Inactivos
Cetalie de Ordenes de Compra

Fecha de Recepcion Fisicavs crear una
Digitada

Ordenes de Compra Atrasadas

e carpeta de
Ordenes de Compra

Documentos Recep. RR.FF Y

Pedidos / Enviados por Articula -

subcarpetas
donde se tenga por separadas las Bodegas, dentro de cada carpeta debe estar separadas por

meses del ano.



Ejemplo:

1. Carpeta de RR.FF

« O > Esteequipo » Unidad de USB (D} > PERC ARO 2021
Nombre : - Fecha de modificacion Tipo Tamano
BALANCE 31-05-2021 1400 Carpeta de archivos
CAPACITACION H1-05-2031 @19 Carpets de archivos
CHECK LIST G2-06-2021 1448 Carpeta de archivas
CLASIFICACION 01-06-2821 13:35 Carpeta de archivos
CODIGOS 04-08-2021 1557 Carpeta de archivos
DCOo 31-85-2021 819 - Carpeta de archivos
DOCUMENTOS 31-65-2621 8119 Carpeta de archivos
EGRESOS 31-05-2021 8119 Carpeta de archivos
ENVIO CORREOS ELECTRONICOS TELETR..  31-05-2021 819 Carpeta ge archivos
L FINANZAS 04-06-2027 13120 Carpeta de archivos
FORMATOS PERC ANO 2021 31-05-2821 819 Carpeta de archivos
GASTOS GENERALES 31-85-2021 820 Carpeta de archivos
GRD 31-05-2021 &:20 Carpeta de archivos
© HOJAS DE TRABAIO 31-05-2021 8:20 Carpeta de archivos
o INTERVENCIONES PABELLON CENTRAL Y.. 31-85-2021 820 Carpeta de archivos
METROS CUADRADOS 31-05-2821 8:20 Carpeta de archivos
MODELAMIENTO PROCESOS 31-05-2021 8:20 Carpeta de archivos
- PRESENTACIONES 31-05-2021 8:20 Carpeta de archivos
" PRODUCCION 31-05-202% 8:20 Carpeta ¢e archivos
I REM 31-05-2021 8:20 Carpeta de archivos
31-05-2021 8:20 Carpeta de archivos
© RRHH 04-05-2021 14,09 Carpeta de archivos
SUMINISTROS 31-05-2021 821 Carpeta de archivos
© TRASLADOS 31-05-2021 &1 Carpeta de archivos
VARIOS 31-05-2021 B Carpeta de archivos
T MANUAL SIGEOM ARD 2021 11052021 2056 Documento de Mi.. 11523 KB
@ Requerimientos para contratar licencia P..  07-86-2021 1226 Documento de Mi... 16 KB

Tabla 24. Carpeta Interna Encargas SIGCOM, RR.FF.

2. Carpetas por Bodegas

> RREF »
7 i = 3

‘Grganizar = Incluir en bibfioteca = Compartir con = Grabar.  Nuewacapets = - A o
A’ Favartos Mombre 2 ¥  fecha de modifica... Tipo Tamano

8 Descargas }i BODEGA ECONOMATO BE-05-2019 1630  Carpeta de archivies

3% Dropbox ﬁ; BODEGA FARMACQOS 46-05-2819 15:101, Carpeta de archives

Bl Escritorio _i; BODEGA INSUMOS 03-G5-2019 10,58 Carpeta de archives

. Sitios recientes i BODEGA MANTENCION 06-05-2018 16:20 Carpeta-de archives |
4 Bibliotecas

Documentos

| Imagenes

&) Mdsica

B videos
il Equipo
€3¢ Red

T « i

Tabla 25. Bodegas



6.2 Bodega Economato

Cuando se extrae la informacién de la Bodega Economato, se encuentran las Descripciones por
item Presupuestario, se analizara cada uno de ellos para asignarlos a cada item que solicita el

Sistema SIGCOM en la Planilla Suministros.

El codigo de item presupuestario 'dgbé ser buscado en Mapeo SIGCOM-SIGFE, estos deben

ser asociados a los estipulados en Planilla Suministros.

Cuando el Insumo que se encuentra en el item presupuestario no coincide, se debe colocar

segun criterio.

Ejemplo Mapeo SIGCOM-SIGFE:

Il. Mapeo Cédigos SIGCOM - SIGFE

Los iterns de coslos de SIGFE se relacionan ¢on fos de SIGCOM como aparece en la
siguiente tablz, &a cual tiene un orden ascendente segun codigos SIGFE:

Codigo : 5 EnEL R s Tipo Gastos en
SIG0 o on SIGCOM INSUMOS Homs SIGFE Céd. SIGFE - 2 SiGCOM
oM : S

48§ VIVERES Pacientes 22.01.001.001 InstEnos
46 | VIVERES Funcicnharnios 22.01.001.002 InsSumos
46 | VIVERES Capacitacitn 22.01.001.003 IBSUMOS
48] VIVERES Para Amimalkes 22.01.002 InSUmOs
43 t{.:,‘mu ”.r? égs TEXTRES, VESTUARIO Texties y Acabados Textiles 22.02.0601 fnsumos
PRODUCTOS TEXTILES. VESTUARIO |Vest Y Acces. B Diversas Para " z
43 Y CALIANG El Per 3 2208002601 Ingumos
PRODUCTOS TEXTILES, VESTUARIO . H 3
431y CALIALD Otres Texties Act Hospitalaria 2202002002 HISUIRos
PRODUCTOS TEXTILES, VESTUARIO .
a3y CALPATO Calzads 2262003 insumos
A COMBUSTIBLES ¥ LUBRICANTES Para VYehituios 2203.001 Insumos
. Para Maguinanas, Equipos de
3} COMBLUSTIBLES Y LUBRICANTES Produccién, Tracckn y Elev | 2203.002 FISLMOs
3| COMBUSTIBLES ¥ LUBRICANTES Para Calsfaccdn 2203003 Insumos
3§ COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES Para Otros 2203999 insumos
MATERIALES DE OFICINA
24 | PRODUCTOS DE PAPELE Mateniales de Oficina 2204 001 inmEnos
BEPRESOS
.. 1 LIBROS, TEXTOS, UTILES DE Textos y Giros Maleriaes de
11| ENSERANZA Y PUBLICACIONES Ensefianza 2204002 HEENTION
8] GABES JMEDICINALES Oxigeno Y Gages Clnicos 22,04 003 601 i itared
41 ] PROODUCTOS QUIMICOS Otros Guirmieos 2204 002002 SRS
A Farmacia- Tommas ¥
A0 MEDICAMENTOS el g 220400400701 | Insumos
30| MEOICAMENTOS E BT Compnay Exire 22.04 p04.001.02 | Insumos
18] MATERIAL DE CDONTOLOGIA Prod Para Slrutia Dental 22 04,004 002 Insumos
21 | MATERIALES DE CURACION Materiaies De Curacion 2205004003 Insurnos
16| MATERIAL DE OSTEOSINTESISY  Horaresss 2204004004 | insumos

6.2.1 Bodega Economato — Insumos Quirtrgicos

Dentro de la Descripcion Insumos Quirtirgicos se encuentra el articulo Detergente para

Prelavado Prepzime 650ml, este articulo debe ser ingresado en:
> Planilla Suministros
> item Otros Insumos y Materiales

» N.°35




Ejemplo:

Sistema Experto-Bodega Economato

mmqgﬂ i Ecgmgg Mm{pm Rgmm pp@m&gggg_ m . 135550

Tabla 26. Bodega Economato, Insumos Quirlrgicos, Esterilizacion

En este caso segun Bodegas el item presupuestario corresponderia al codigo 2204005001,
Material Médico Quirargico, pero la descripcion del articulo de la glosa no refiere a un Insumo
Quirurgico, por lo cual se asigna segun criterio a Otros Insumos y Materiales.




6.2.1.1 Formato Bodega Economato- Descripcion insumos Quirtirgicos

FORMATO SUMINISTROS - ITEM OTROS INSUMOS ¥ FMATERIALES 35
- = -
Descripcisn INSEIMOS QUIRLIRGIC: MES ENERO 2019
Etiquetas de flls - | Suma de Total = 65-HOSPITALIZACION PENSIONADOS
[EsTERILIZACION s 271.320 GG HOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA
Total s 271.320 SO-HOSPITALZACION QUIRURGICA

98 HOSPITALIZACION NEUROCIRUGIA
111-HOSPITALIZACION TRAUMATOLOGIA
113-HOSPITALIZACION OBSTETRICIA

112 HOSPITALIZACION GINECOLOGIA
116 HOSPITALIZACION PEDIATRIA
117-HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA

149 HOSPITALIZACION PSIQUIATRIA
152-HOSPITALIZACIGN EN CASA

166 UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS

165 UNIDAD DE CUIDADDS INTENSIVOS NEONATOS
170 UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS PEDIATRIA
155 UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO ADULTO.
196 UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO PEDIATRICA
[157-UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO NEONATOLOGIA
|201-EMERGENCIAS __,__

215 EMERGENGIAS GINECO OBSTETRICAS
232.CONSULTA OTROS PROFESIONALES
273-CONSULTA MEDICINA INTERNA

274-CONSULTA NEUROLOGIA:

275-CONSULTA REUMATOLOGIA

276 CONSULTA CARDIOLOGIA®

277-COMSULTA DERMATOLOGIA

278 -CONSULTA ONCOLOGIA

279-CONSULTA ViH
281-CONSULTA ENDOCRINOLOGIA
282-CONSULTA NEUMOLOGIA

284-CONSULTA INFECTOLOGIA,
CONSULTA FISIATRIA -
[290-CONSULTA GASTROENTERGLOGIA
295-CONSULTA SALUD OCUPACIONAL .
302-CONSULTA ENFERMEDADES DE THANSMISION SEXUAL
A09-CONSULTA CIRUGIA GENERAL
311-CONSULTA UROLOGIA
317-CONSULTA OFTALMOLOGIA
319-CONSULTA OTORRINOLARINGOLOGIA
[323-CONSULTA CIRUGTA MAXILOFACIAL

326 CONSULTA MEDICA DE TRAUMATOLOGIA
378-COMNSULTA PEDIATRIA GENERAL

353-CONSULTA GINECOLOGICA

354-CONSULTA OBSTETRICIA
356-CONSULTA ODONTOLOGIA
A462-OUIRCFANGOS CABEZA Y CUELLO
A64-QUIROFANDS CARDIOVASCULAR
|[466-auIROFANCS DERMATOLOGIA
A67-QUIROFANOS DIGESTIVA

470-QUIROFANOS GINECOLOGIA

475-QUIROFANOS NEUROCIRUGIA
476 QUIROFANOS OBSTETRICIA

A477-QUIROFANOS ODONTOLOGICA

478 - QUIROFANDOS DFTALMOLOGIA

480 QUIROFANOS OTORRINOLARINGOLOGIA
a83-QUIROFANOS PROCTOLOGIA

485 -QUIRCFANGCS TRAUMATOLOGIA ¥ ORTOPEDIA
486 QUIROFANOS UROLOGIA

487 QUIRGFANDS VASCULAR

293-OQUIROFANDOS CIRUGIA PLASTICA
494-QUIRCFANOS CIRUGIA TORACICA
797-QUIRDFANOS CIRUGIA CARDIACA

631 CENTRO DE COSTOS EXTERNO

646-SISTEMA DE ATENCION MEDICA MOVIL DE EMERGENCIA
248 PROCEDIMIENTOS DE CARDIOLOGIA

245 PROCEDIMIENTOS DE DERMATOLOGIA

250 -PROCEDIMIENTOS DE GASTROENTEROLOGIA
252-PROCEDIMIENTOS DE GINECO-OBSTETRIGIA

253 PROCEDIMIENTOS DE HEMODINARMIA
257-PROCEDIMIENTOS DE ODONTOLOGIA
258-PROCEDIMIENTOS DE OFTALMOLOGIA
260-PROCEDIMIENTO ONCOLOGIA

261 PROCEDIMIENTOS DE OTORRINOLARINGOLOGIA
262-PROCEDIMIENTOS DE TRAUMATOLOGIA
263-PROCEDIMIENTOS DE UROLOGIA
269-FPROCEDIMIENTOS NEUROLOGICOS

471 QUIROFANDOS MAYOR AMBULATORIA
QUIRGFANG MENOR AMBULATORIA

517 SALAS DE PARTO

518-LABORATORIO CLINICO

S38-RESONANCIA NUCLEAR MAGNETICA
IW\AQGRAFM\

541 TOMOGRAFIA

542 IMAGENOLOGIA

543 ANGIOGRAFIA
S44-ANATOMIA PATOLOGICA
S67-REHABILITACION
575-BANCO DE SANGRE
586 DIALISIS PERITONEAL

587 HEMODIALISIS AGUDA

588-HEMODIALISIS CRONICA

593-SERVICIO FARMACEUTICO

644 AMBULANCIA

662-CENTRAL DE ESTERILIZACION 271.320]
GA9-VIGILANCIA
652-SERVICIO DE ALIMENTACION
654-SERVICIO DIETETICOS DE LECHE
657 LAVANDERIA ¥ ROPERIA
664 TRANSPORTE GENERAL
665-MANTENIMIENTO
670-ADMINISTRACION
TOTALES £271.320]

Tabla 27. Formato Bodega Economato, Insumos Quirlirgicos




6.2.2 Bodega Economato-Descripcion Insumos Computacionales

En la Descripcion Insumos Computacionales se debe imputar en:
» Planilla Suministros
> item Materiales Informaticos N.° 27

Se debe considerar que las Unidades de Capacitacion, Auditoria, Personal, Analisis Clinico
(GRD), Unidad de Calidad, Docencia, Recaudacién, Informatica, Unidad de Inventarios, entre

otras Unidades Administrativas deben asignarse al Centro de Costo Administracion.

A la vez se encontraran Centros de Costos que se desagregan y los valores deben prorratearse.

Los porcentajes de prorrateos cambian todos los meses por cantidad de produccion.

Ejemplo de Prorrateo:

DISTRIBUCION UCI-UTIPEDIATRICA
POR DIAS CAMAS OCUPADAS
SERVICIO DIAS CAMAS % DEOCUP. | VALORES
UCI PEDIATRICA 34 35 $  9.390
UT| PEDIATRICA 63 65 $  17.398
TOTAL 97 100 $  26.788
VALORES $ 26788

Tabla 28. Prorrateo Bodega Economato, Insumos Computacionales



6.2.21 Formato Bodega Economato — Materiales Informaticos

FORMATO SURMINISTROS - ITEM MATERIALES INFORMATICOS 27

== REPLESTOS ¥ ACCESORIOS COMPUTACIONALE: T MES AGOSTO Z019

Tiguetas I = Toual S5-HOsEIT PLNSIONADOS
EAE B iBs =ze 66 HOSPITALIZACION MUDICINA INTERNA
CAPACITACION = 30.516 50 HOSFITALIZACION QUIRURGICA
CIRUGIA MAXILOEACIAL 21,520 68 HOSPITALIZACION NEURGCIRUGIA
COCENCIA i 5 . a3312 1311 HOSPITALIZACION IRAUMATOLOGIA
CLAMLAGENCL. 382780 113 HOSPITALILACION OBSTETRICIA $312. 260}
L DOSCOPIA 207.600 [1ia HOSPITALIZACION GINLCOLOGIA $115.228)
GINECOLOGIA 427488 E
KINESIOTERAFIA-INTEGRAL AMBULATORIA 1/.6a7 E L
LABORATORIO CLINICO 154 066 4D HOSFITALIZACION PSIGUIATRIA
FAANTENCION 21656 52 HOSPITALZACION EN CASA
Girs 5 2 Z1a.335 |266-UNIGAD DE CUIDADOS INTENSIVOS
[y N CIRUGIA MENOR 33215 169 UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS NEONATOS
WLRFF. ¥ ABASTECIMIENTO 132 366 170 UNIDAD DL CUIDAGOS INTENSIVOS PEDIATRIA
WA YOS % 150.352 105 UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO ADULTO
WECAUBACION 5 e 313989 156 UNIDAD DE TRATARMIENTO INTENSIVO PEOIATRICA
5.0.ME. X 387.926 197 UNIDAD DL THATAMIENTO INTENSIVO NEONATOLOGLA
SE3VICIOS GENERALES 5.5.1 = 5 240,133 201 crERGENCIAS ana. 790
UNIDAD MEDICINA TRANSFUSIONAL 64568 315 EMERGENCIAS GINECO ODSTETRICAS
Totsl general E 2.83aces |32 CONSULTA OTROS PROFLS ONALES

o
75.CONSULTA MEDICINA INTERNA
NEUROLOGLA
275 CONSULTA REUSMA TOLOGIA
276 CONSULTA CARDHDLOGIA
277-CONSULTA GERMATOLOGIA
278 CONSULTA ONCOLOGIA
ST cONSULTA VI
2B1.CONSULTA LNDOCRINOLOGIA
282 CONSULIA NLURAGLOGIA
[2BaconsuLIA INFLCTOLOGIA
CONSULTA EISIATRIA
290 CONSULTA GASTROEN TERDLOGIA
Z95:-CONSULTA SALUD OCUPACIONAL
302 CONSULTA ENELHMLDAGLS DE TRANSVISION SCXUAL
309 CONSULIA CIRUGIA GENERAL
311 CONSULTA URGLOGIA

317 CONSULTA OFTALMOLOGIA

319 CONSULTA OIORRINDLARINGOLOGIA

323 COMNSULTA Cii A MANILOFACLAL Sa1. 5208
|22 consuLTA mEDicA DE TRAUMATOLOGIA

328 CONSULTA PEOIATRIA GENERAL
353 CONSULTA GINECOLOGICA
[354 comsULTA ORzTLTmICIA
356 CONSULTA QUONTOLOGIA
A62 QUIRDFANDS CABLZIA ¥ TULLLO
OFANGS CARDIOVASCULAR

265 QUIRO! NO CAMERGENCIA
266 QUIROI NOS DERAMA i
267 QUIROFANDS DIGESTIVA
470 QUIROFANOS GINECOLOGIA
A7S QUIROEANDS NEUROTIRUGEA
2476 QUIROFANOS QUSTLTRICIA
477-QUIRCFANDOS ODONTOLOGICA

478 QUIRCEANDS OFTALMOLOGIA

480 QUIROFA 0% OTORRINOLARINGOLOGIA
483 QUINOFANOS KROCTOLOGIA
A8S QUIROEANDS TRAUMATOLOGIA ¥ ORTOPLDIA
488 QUIRCFANOS UROLOGIA
487 QUIRGEANOS VASCULAR
A93-QUIRDFANOS CIi ia PLASTICA
454 QUIROFANDS CIRUGIA TORACICA

757 QUIRDFANDS CINUGIA CARDIACA
631 CLNTRO OC COSTOS LXILANG
646 SIS TEMA DE ATENCION MEDICA MOVIL DE ERMIRGENCIA

248 PROCEDIMIENTOS DL CARGIOLOGIA
0% DE DERMATOLOGIA
0% DE GAS TROEN ILROLOGIA 52307 6oo)
0% DL GINECO OUSIETRICIA
OS DL HEMODINANMIA
0% DL QDONTOLOGIA

RINGOLOGIA

471 QUIROEANDOS MATOR ARMBULATORIA
 [CUIRGEANG rmENGR AnmuLATORIA 53216
517 SALAS OL PARTO
515 LABORATONIO CLNICD 15406}
38 RLSONANCIA NUCLEAR MAGNETIEA 1.888
SA0- MAMOGRAE A 65 2]
SA1-TOMOGHRAEIA $16.962[
Sa2 IMAGENOLOGIA 80 132
543 ANGIOGRAFA
544 ANATOMIA PATOLOGICA
567 REHADILITACION S17.64
575 BANCO DE SANGHE s6a
586 DIALISIS PLRITONEAL
587 HEMODIALISIS AGUDA
S88 HEMODIALISIS CRONICA
[S93 seRviciO LARRAACIUTICS
[e2a Ampucancia

€62 CENTRAL DE ESTERILIZACION
625 VIGILANCIA

652 SLAVICIO DL ALNAENTACION
654 SLRVICIO DILTLTICOS DE LECHE

Tabla 29. Formato Materiales Informaticos, Bodega Economato

6.2.3 Bodega Economato — Descripcion Material de Oficina

En la Descripcion Material de Oficina se debe imputar en:
» Planilla Suministros
> item Material de Oficina, Productos de Papel e Impreso N.° 24
6.2.4 Bodega Economato — Descripcion Materiales para Inmueble
En la Descripcion Materiales para Mantenimiento y Reparacion de Inmuebles se debe imputar
en:
> Planilla Suministros

» item Materiales para Mantenimiento y Reparaciones de Inmuebles N.° 28



6.2.5 Bodega Economato — Descripcién Materiales y Utiles de Aseo

En la Descripcion Materiales y Utiles de Aseo se debe imputar en:
» Planilla Suministros
> [tem Materiales y Elementos de Aseo N.° 29

6.2.6 Bodega Economato — Descripcion Menaje para Oficina

En la Descripcion Menaje para Oficina se debe imputar en:
» Planilla Suministros
> item Menaje para Oficina, Casino y Otros N.° 31

Es necesario tener presente que cuando surge el CAE, se debe consultar en secretaria que

Policlinico fue asignado el Menaje, para asignar el costo donde corresponde.

Ejemplo:

Menaje de Oficina — CAE — Vasos Desechables 200cc

Se debe consultar en CAE, mencionan que pertenece a Consulta Neumologia.

e T T B _ Bositepellosihoo o el

U DGOV ASRSTOS EMASIEDICINDD EMEPRICROICNIORS 0 ¥ Ll

Tabla 30. Bodega Economato, Menaje Oficina, CAE, Vasos Desechables

6.2.7 Bodega Economato — Descripcion Otros Materiales y Utiles de Aseo

En la Descripcion Otros Materiales y Utiles de Aseo se debe imputar en:
» Planilla Suministros
'S item Materiales y Elementos de Aseo N.° 29

En Pabelldbn Maternidad se debe primero asignar a que costo pertenece cada articulo, ya que
las Bolsas de Basuras el 90% pertenecen a los Quiréfanos Ginecologia, Quiréfano Obstetricia,

Sala de Partos y sélo el 10% pertenece a Emergencia Gineco-Obstetricia.



Ejemplo:

Distribucion Articulos por Centros de Costos Pabellon Maternidad

CLASIFICACION PABELLON MATERNIDAD - ITEM OTROS MATERIALES DE ASEO MES ABRIL 2019
&mmtmesdjémzeﬂibde pestino M AniwioGoss =
'  BODEGA ECONOMATO VIRUTILLAACERD
BODEGA ECONOMATO TOALLA JUMBO INTERFOLIADA 300 MT RDLLOS

 BODEGA ECONOMATO TOALLA 1LBO INTERFOLIADA 300MT ROLLOS

) BODEGAECONOMATO TOALLA UMBO INTERFOLIADA 0N ROLLOS
 BODEGA ECONOMATO TDALLAJUMBO INTERFOLIADA 300MT ROLLOS

BODEGA ECONOMATC PALA DE BASURA PLASTICA UNIDAD
 BODEGA ECONOMATO  MANTENEDOR PARA PISO (5 LT) REF: 0670207 0005~
| B0DEGA ECONOMATO LIMPIADOR MULTIUSO EN CREMA ENVASE DE7S0CC (REFERENCIA: CIF CREMA) BOTELLA

‘PABELIGN MATERNIDAD  BODEGA ECONOMATO LIMPIADOR MUTIUSO EN CREMA ENVASE DE 750 CC {REFERENCIA: OF CREMA] BOTEUA

PABELLON MATERNIDAD  BODEGA ECONOMATO LIMPIADOR LIGUIDO ARDMATIZADO PARA PISO

PABELLON MATERNIDAD  BODEGA ECONOMATO LAVALOZALIQUIDD

PABELLON MATERNIDAD  BODEGA ECONOMATO LAVALOZALIQUIDD

'PABELLONMATERNIDAD  BODEGA ECONOMATO. ESPONIA BONOSRILUNIDAD

PABELLON MATERNIDAD  BODEGA ECONOMATO -ESCOBILLON PLASTICO UNIDAD

PABELLON MATERNIDAD  BODEGA ECONOMATO ESCOBILION PIASTCOUNIDAD S

~ BODEGAECONOMATO D NTE AMBIENTAL EN AEROSOL Emvaszamccmm

) BODEGAECONOMATO
" BODEGAECONCMATO BOLSASN:GRADEBASURATONS

" BODEGA ECONOMATO BOLSAS NEGRA DE BASURA 70K90

PABELLON MATERNIDAD _ BODEGA ECONOMATO NEGRA DE BASURA 70X90 5 ] _
PABELLON MATERNIDAD  BODEGA ECONOMATO' BOLSAS NEGRA DE BASURA 70K20 i 1% URGENCIA Y 50% QUIRDFANDS Y SALA DE PARTO
PABELLON MATERNIDAD  BODEGA ECONOMATO BOLSAS NZGRA DE BASURA 70X%0 10% URGENCIA Y 505% QUIROFANOS Y SALA DE PARTO
PABELLONMATERNIDAD  BODEGA ECONOMATO BOISA PLASTICA CAPACIDADSKG SALADEPARTOS

BELLONMATERNIDAD  BODEGA ECONOMATO BOLSA NEGRA PARA BASURA BXI20 - TS 10% URGENCIA ¥ 90% QUIROFANDS Y SALA DE PARTO
PABELLON MATERNIDAD  BODEGA ECONOMATO BOLSA NESRA PARA BASURA BIX120 = 10% URGENCIA ¥ 90% QUIROFANGS Y SALA DE PARTO |

PABELLON MATERNIDAD __ BODEGA ECONO 0LSA DEBASURA NEGRASOKTD
[PABELLON MATERNIDAD  BODEGA ECONOMA S DEBASURA NEGRA SOX70
PABELLON MATERNIDAD  BODEGA ECONOMATO |BOLSA DEBASURA NEGRA SOK70

PABELLON MATE&N]BAD BODEGA ECONOMATO BOLSA DEBASURA NEGRA SOX70

Tabla 31. Clasificacion Pabellon Maternidad, Otros Materiales de Aseo

Ejemplo Prorrateo Pabellon Maternidad:

DISTRIBUCION PABELLGN MATERNIDAD (BOLSAS O BASURA) SERVICIOS % VALOR | S383%

POR INTERVENCION QUIRURGICAY ATENCIONES URGENCIA 10 § BB

SERVICIO INTERVENC. | %DEINT, Y ATENCION | VALORES | [0.Y5P i § B

QURGFANO GINECOLOGIA 13 ® S osn| [T il -
QURGFAND OBSTETRICIA 10 il k|
SALA DEPARTO i3 [ § BIB
TOTALES [ § B

VALORS s B ‘

Tabla 32. Prorrateo Pabellén Maternidad Bolsas de Basura

Los porcentajes de prorrateos cambian todos los meses por cantidad de produccion.




6.2.8 Bodega Economato — Descripcion Otros materiales, Repuestos y utiles diversos para
mantenimiento y reparaciones

En la Descripcion Otros Materiales, Repuestos y Uutiles diversos para mantenimiento y
reparaciones se debe imputar en:

» Planilla Suministros

> Item Otros Insumos y Materiales N.° 35
Se destacan los siguientes puntos a considerar para aplicar los costos:

Asignacion Rayos:

Se conversa con supervisora de rayos y menciona que se utilizan las pilas AA y AAA en todos
los centros de costos. Estas pilas son utilizadas para micréfono Imagenologia, aire
acondicionado, etc. Se debe prorratear para los siguientes Centros de Costos. Los porcentajes

de prorrateos cambian todos los meses por cantidad de produccion.

DISTRIBUCION RAYOS

CENTROS DE COSTOS

ATENCIONES

PORCENTAJE

VALORES

RESONANCIA MAGNETICA

205

2

481

MAMOGRAFIA

83

1

195

TOMOGRAFIA

1889

17

4.433

IMAGENOLOGIA

8796

B0

20.643

TOTAL

10973

100

R R ET R A

25.752

VALORES

25.752

Tabla 33. Prorrateo Pilas AA-AAA, Rayos

Asignacion CAE Bateria 9V:

La bateria 9V se utiliza para escuchar latidos fetales en consultas de obstetricia.

Asignacion CAE Pilas CR-2032:

Se consulta a enfermera crénicos cae por pilas CR-2032 y menciona que lo utilizan consulta
medicina, consulta oncologia, consulta oftalmologia y consulta maxilofacial (retira en forma

individual). Se debe prorratear para los siguientes Centros de Costos. Los porcentajes de

prorrateos cambian todos los meses por cantidad de produccién.

DISTRIBUCION CAE (PILAS CR-2032)
POR ATENCIONES (CENTRO COSTO CONSULTAS)

POLICLINICOS CONSULTAS % VALORES
CONSULTA OBSTETRICIA 199 26 S -
CONSULTA MEDICINA INTERNA 507 65 s -
CONSULTA ONCOLOGIA 71 9 s =
TOTALES 777 100 S -
VALOR ASIGNADO

Tabla 34. Prorrateo Pilas CR-2032, CAE




Asignacién Hospitalizacién Gineco-Obstetricia:

Se consulta por pilas CR-2032 a Hospitalizaciéon Gine-Obstetricia, se conversa con matrona y
menciona que son utilizados para aparatos Hemoglucotest, que son utilizados en Ginecologia-

Obstetricia y recién nacidos. . Los porcentajes de prorrateos cambian todos los meses por

cantidad de produccion.

DISTRIBUCION HOSPITALIZADOS GINE-OBSTETRICIA
POR DIAS CAMAS OCUPADOS
SERVICIO DIAS CAMAS % VALORES
HOSPITALIZACION OBSTETRICIA 938 76 $12.305
HOSPITALIZACION GINECOLOGIA 291 24 $3.817
TOTAL 1229 100 $16.122
VALOR ASIGNADO $16.122

Tabla 35. Prorrateo Hospitalizacién Gineco-Obstetricia, Pilas CR-2032.

Asignacion CAE:

Se consulta en CAE por pilas AA y AAA y menciona que lo utilizan en Consulta Obstetricia,
Consulta Ginecologia, Consulta Endocrinologia, Consulta Reumatologia, Consulta Medicina,
Procedimiento Cardiologia y Procedimiento Obstetricia. Se debe prorratear para los siguientes

Centros de Costos. Los porcentajes de prorrateos cambian todos los meses por cantidad de

produccion.
' - DISTRIBUCION CAE {PILAS AA Y AAA)} e
POR ATENCIONES {CENTRO COSTO CONSULTAS) Y PROCEDIVIENTOS {CENTRO COSTO PROCED.}
POLICLINICOS ATENC. Y PROCED. % VALORES
[CONSULTA GINECOLOGIA 711 14 s 3.411
[CONSULTA OBSTETRICIA 239 5 S 1.147
[CONSULTA ENDOCRINOLOGIA 430 8 s 2.063
'CONSULTA REUMATOLOGIA 157 3 s 753
CONSULTA MEDICINA INTERNA 437 9 s 2.097
PROCEDIMIENTO DE CARDIOLOGIA 1631 32 s 7.825
PROCEDIMIENTOS OBSTETRICIA 1533 30 s 7.355
‘ TOTALES 5138 100 s 24.650
VALOR ASIGNADO S 24.650

Tabla 36. Prorrateo CAE, Pilas AA y AAA
Asignacion CAE Pilas Cy D:

Se conversa con secretaria de CAE y menciona que las pilas C mediana y D grande corresponde

a Procedimiento Otorrino.

6.2.9 Bodega Economato — Descripcion Productos Quimicos

En la Descripcion Productos Quimicos se debe imputar en:
» Planilla Suministros

> item Productos Quimicos N.° 41




6.2.10 Bodega Economato — Descripcion Libros, Textos, Utiles de Ensefianza y
Publicaciones
En la Descripcion Libros, Textos, Utiles de Ensefianza y Publicaciones se debe imputar en:

» Planilla Suministros

> item Libros, Textos, Utiles de Ensefianza y Publicaciones N.° 11

6.3 BodegaInsumos

Cuando se extrae la informacién de la Bodega Insumos, se encuentran las Descripciones por
item Presupuestario, se analizara cada uno de ellos para asignarlos a cada item que solicita el
Sistema en la SIGCOM Planilla Suministros.

6.3.1 Bodega Insumos — Farmacia

En la Descripciéon Farmacia tiene 04 items donde imputar y es de acuerdo a la clasificacion
que se detalla, puede ser en los siguientes items:

Planilla Suministros
item Otros Insumos y Materiales N.° 35
item Medicamentos N.° 30

item Productos Quimicos N.° 41

vV V V ¥V V

item Material Médico Quirtrgico N.° 18

6.3.1.1 Dialisis

En el caso de Dialisis ingresan por este item Bicarbonato Seco en Polvo, que es imputado en

Medicamentos N° 18 y Concentrado, Citrosteril y Puristeril que es a Productos Quimicos N° 41.

ponsabilidad Bl centro de Coshd ArticuloGlasa B2 pescripcion B cuasiFicacion B3|
'SUB DIRECCION MEDICA _ DIALISIS CITROSTERILX 5LITROS (HEMODIALISIS)  FARMACIA  PRODUCTO QUIMICO
SUB DIRECCION MEDICA _ DIAUISIS |BICARBONATO SECO POLVO 650GR. MAQ. 5008 FARMACIA _ |MEDICAMENTO
'SUB DIRECCION MEDICA _ DIALISIS BICARBONATO SECO POLVO 650GR. MAQ, 5008 FARMACIA  MEDICAMENTO

Tabla 37. Clasificacion Productos Dialisis




Los valores deben ser prorrateados en los siguientes Centros de Costos. Los porcentajes de

prorrateos cambian todos los meses por cantidad de produccion.

DISTRIBIJCIOI\_I_ DIALISIS (CONCENTRADO, CITROSTERIL, PURISTERIL)
POR SESIONES Y CANTIDAD DE PACIENTES

SERVICIO SESIONES Y PACIENTES % ATENCION VALORES
HEMODIALISIS AGUDA ) 23 14 $ 22.868
HEMODIALISIS CRONICA 147 86 $ 146.156
TOTAL 170 100 $ 169.024
VALOR ASIGNADO $  169.024

DISTRIBUCION DIALISIS (BICARBONATO)
POR SESIONES Y CANTIDAD DE PACIENTES

SERVICIO SESIONES Y PACIENTES 9% ATENCION VALORES
HEMODIALISIS AGUDA 23 14 S 35.285
HEMODIALISIS CRONICA 147 86 S 225.515
TOTAL 170 100 $ 260.800
VALOR ASIGNADO $  260.800

Tabla 38. Prorrateo Didlisis, Bicarbonato, Concentrado, Citrosteril, Puristeril.

6.3.2 Bodega Insumos - Insumos Quirargicos

En la Descripcién Insumos Quirargicos se debe imputar en:

» Planilla Suministros
> [tem Material Médico Quirtrgico N.° 18

Es necesario destacar los insumos de ciertos Servicios, Policlinicos y Unidades que se ocupan

solo en algunos Centros de Costos, como por ejemplo se comenzara con el CAE.

6.3.2.1 CAE

Al extraer la informacion del Sistema Experto, se visualiza que en el CAE retiro ciertos insumos

y no todos los Policlinicos los utilizan.

__Bum

2221453 SONDA ASPIRACION CERRADA K8 10

g 0N
SRMECONEDS, OF MOEANSUMCSGENBAES 20T SCUDOFAC s
SRORECCONNEDON O BOOCGANGUMOS NGRS 243670 EQUIPOSUERD ITRARCSFEET 130, LLOCKB SERE ASSEERALN 20 ROCEDIMENTO ONCOLOGiA

Tabla 39. Clasificacion Insumos Quirurgicos, CAE.




6.3.2.2 Pabellon Maternidad

En el caso de Pabelléon Maternidad se clasifica de la siguiente manera:

CLASFICACIGN PABELON MATERNIAD INSUMOS QURCRGICOS MES UNIO 021

(ante k&%wﬁaﬂﬁﬁ@i Desig !lmﬁﬁﬂ@mh%s ' : ' .!]Jﬂiﬁf‘.‘gﬂégd;d.a![[mm[wgg_ggmm e

PRELCRUTENDD  SOFGUMOSENAG DA GMEQURAGUOETEREG ; SOOI OGA I BTERCAT TS
POV DORGIMOSEEAS  DTWGWEQRBGOREL U0 SOOUREMOGNCOGHIRGMOERA SRS
MEOVTIND  ENANMIEEAS  DOWONTORRONEG 0 WOO  SHOQAMOGRECNOGK R OSTERCAYSUAE NS .
PABELLCN NATERNIAD  0DEGAINSUMOS GENERALES 75010 ES(I!DUNHM ) )] TODOSLOSCENTR0S DE COSTOS

PRELOVTEIND  EORSHIOSGEEINE 250N BUOR ) TORSSCEMSEO05 e
FABHLUHI.’.A?ERNIMD EBOUEMINS:IWSGWEMS L3G8TD EQUIPO) SUERO INTRAFXSAFESET 160 CH, LLOCK 8 SERE 4014605E BRAUN. UNIDAD S0 0uRdHAM0 6he [UlﬂﬁlkﬂUERﬁrMOUBS[ﬂﬂiGA!WDE ARTOS- PHUCE[J GNECD
PRV KEGUNOMSGIENS U7 EECTOMRN IO T OO GOSERCAIMAdEMTS 00
;PBcH{}HMA]EHNIﬂh!] 'WDE&MUWS(HEMES___ 412425 FCORUNDA ECOGRARA VAGIAL (NDWD URGENCIA GINE-DBSTETRIC

Tabla 40. Clasificacion Pabellon Maternidad, Insumos Quirtirgicos

6.3.2.3 Pabellon Central

Pabellén Central cuenta con la siguiente clasificacion:

CLASIFCACION PABELLON MATERNIDAD NSUMOS QUIRDRGICOS MES ABRIL 2001

NERAES nmm»mwmamms
HEIONMATEINOD  BODEEA L8 GUATEQURABLOBTERLE
HERLOUMTROD. X OO
HBHOXMATERNDH) __wwnmumnmm IO TSI
HEHLN N SO RN GRS = : : TS ISENRE ST e
PREONVATRNOD | BOVGANSVOSGENEAES DD FOUO RO NTRAEHESET 104 LLOKBSERE KGN mrmmms ITROMETAL L0800 5000 QAN GNCOGAURCEAND OSTETRELA Y SWLADERITIS-OLED GEED

msamgmum . SOCGANONOSGIGALS T34 R UEROINTRRY ST LEDCA LLOCUSRE LEIRAN WA 1T QRIS TRUNEMTALUMUAGCO SN GNCOL QRO ASTETRC S DEPATOR: FAKED. GO

PELCRMATENDN  ODGANSVOSGOEASS  DAKEA QU YO TR ST 600 LLOC EAE OFOERAR L1 RS- ASTUMENTA QURIRGKY SO0 QUAEFADGNECOL0RA QRO OISTEREAYSAD AL BOGD.GMKED.
PRELNIENOD  ORMIGMCIEAE K0 PO NERONTIRRLSESET 00N LIOKDERE URERUAN W YU RIS STRUNERTL QURAGCD SO TREEAOGNECOI0G MO SSTETRCAISUAD AT ROD. D
PELONMATNDR  ORIGANMOSCENRAES 23K QPO UEDINTRLSHEET JADCH LLOCRBEAE AEBAIN WA, YU QBRGECS- ITRUVENTALOURUAGEO mmmmntcmuemwmmwmos PCELGHEED

PBELONMATTRAOD  ODEGARSUMOS GRS AT ECORUKOA ECOGATAVAGHA. wruwmu&mmmmﬂm mmﬂ

Tabla 41. Clasificacion Pabellén Central, Insumos Quirtrgicos

6.3.3 Bodega Insumos — Material de Curacion

En la Descripcion Material de Curacion se debe imputar en:

» Planilla Suministros
» Item Material de Curacién N.° 21

6.3.4 Bodega Insumos — Materiales y Utiles Quirtirgicos

En la Descripcion Materiales y Utiles Quirlrgicos se debe imputar en:

» Planilla Suministros
> Item Material Médico Quirtrgico N.° 18




El item Material Médico Quirtrgico es necesario destacar la clasificacion por Centros de Costos

del CAE, la Unidad

de Rayos y los Insumos que ocupa Farmacia Hospitalizados.

6.3.4.1 Policlinicos CAE

INSUMOS CENTRO DECOSTO
AGUJA BIOPSEA MAMARIA 14GA X 10CM PRO-MAG) REF.765014100 SR0CEDIMIENTO GINE-OBSTETRICIA
AGUIACARFULE DESECH CORTA 306 FROCEDIMIENTO OTORRING
AGUIADESECHABLE SBEX 1L TOD08
AGUIADISECHABLE 19X 112 TODOS
AGUIA DESECHABLE 21X 1112 2ROCEOIMIENTO CARDIOLOGIA PROCEDIMIENTC GTORRIND-POLI CRONICOS
AGUIADESECHABLE B3 XL 1A TODOS L0S QUE REALIZAN PROCEDIMIENTDS %
AGUIA DESECHABLE 2T X 12 TO005 105 QUE REALZAN PRCCEDIMIERTOS
AGUJA DESECHARLE 306X 1/2 TODOS LOS QUE REALIZAN PROCEDIMIENTOS
AGUIAESPINAL 21 % 3 /2" REF: (S0 MM-VERDE) PROCEDIMIENTO NEURDLOGIA
ALARGADOR VENOSO 10 CM C/LLAVE TRES PASOS BROCEDIMIENTO OHCCLOGIA
[ALARGADOR VENOSO 4 VIAS 15 CHS. {BROCEDIMIENTO ONCOLOGHA
ALGODON HIDROFILO PRENSADD {3 6] 70005

905 C/ADHES. 6,57 CM B/ VIA VENOSA{1683/3M)

PAOCEDIMIENTC CARDID, PROCEDIMIENTO CRCOLOGIA

APOSITO ALGINATO CALCIO 1040 CYS/OMC (ORSULTACIAUGIA
AP0S, CARBON ACTIVADO + PLATAB.S XS5 CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATOLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA
AP0R, GASA MALLA ANTIBACTERAANO TG (M, CONSULTACIRUGHA
405, HIDADCOLOICE PREV. DELGADC 151G0 (M CONSULTACIRUGIA-CONSULTA TRAUMATOLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA

APCS. TRANSP.C/ADHES, 10K20 CM- PAD(BOD 02)

CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATOLOGIA-2ROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA

4205, TRANSPASENTE C/ADHESIVG 617 CH [1624)

TODOS LS QUE REALIZAN PROCEDIMIENTOS

4205, HIDROCOLO. 14.5%19.5 (¥ GRUESO DUO DER CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATOLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA
APOS, HIDRGCOLOIDE DELGADD 20X20 CM CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATOLOGIA PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA
APOS TRANSP, 10412 CM-1625 W.ADHESIVOI30D 02) CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATO: GRIA-PROCEIMIENTO TRAUMATOLOGIA
4205, TRAKSP. ¢/ ADHESIVO 15X00-1628(8C0 02) CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATOLOGIA-*ROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA

AP0S.TRANSP. C/ADHESIVO 2030 ChA REF: 1620/3M

CONSULTACIRUGIA-CONSULTA TRAUMATOLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA
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CENTRO DE C0STO

APOS.TRANSP, C/ADHESIYO 20130 CH[B00 02)

CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATCLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA

APOSITO ALGINATO + PLATA SY5 (M. CONSULTACIRUGIA-CONSULTA TRAURATCLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA
APOSITO ALGINATO CALCIO X 5.(M. CONSULTA CIRUGLA-CONSULT TRAUMATOLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA

APOSITO CMC + PLATA 10X10 [AQUACEL AG)

CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATGLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA

APOSITO ESTERIL 10 CM X 1 METRD CONSULTA CIRUGIA, CONSULTA TRAGMA, PROCEDIMIENTO TRAUMA, CONSULTA DERMA
APOSITO ESTERIL 10X 10 CH GASA ALGODON CONSULTACIRUGIA, CONSULTA TRAGMA RGCEDIMIENTO TRAUMA, CONSULTA DERMA
APOSITO ESTERIL7X 260M CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATOLCGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA
APOSITO ESTERIL ALGODDN/SAA 15 X INT (CNSULTA CIRUGLA-CONSULTA TRAURATCLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA

APOSITO ESTERILIOCMX 6 MTS.. BOL

10003

APOSITO FILM TRANSP, [TELFA} NO ADHE.10.212.7 ESTERIL

CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATGLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLCGIA

APOSITO FILA TRANSP. (TELFA}NO ADHE.10.2X12.7 ESTERIL REF: 1114

CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATCLGGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA

APOSITO GASA 13 X23 (M. ESTERIL

CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATCLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA

APOSITO GASA HIDROFLAESEERILA0 XD CM

ONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATCLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATCLOGIA

APOSITO GASA PARAF, TULL 10K10 (M {CUTICELL)

CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATGLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA

|AP051TO HIDROCOLOIDE BELGADOIOKIO (M

I»\PD‘SITO MOLTOPREN 10005 CIX 100

CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATGLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA

CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATCLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA

|M’USITO TRANSP. (/ADRESIVO 4.4 X4.4 (80D 02)

CONSULTA CIRUGIA, CONSULTA TRAMA PRCEDIMIENTO TRAUMS, CONSULTADERMA, CONSULTA ONCOLOGIA

|APO$HOTR°HSPARENTEADHE&%19!25

(CNSULTA CIRUGIA- CONSULTA TRAUMATCLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA
IEAIA LENGUA DESECHABLE TONGLE 10005
|BAIADA INFUSION SETVLST G PROCEOIMIENTO NEURDLOGIA-ROCECISHENTO CARDIOLOGIA
|BA|ADA\'0|.UMAT LINE FOTOSENSIBLE PROCEDIMIENTO NEURDLOGIA- 0L CRONICOS
BIGOTERA ADULTO 1104 {ONSULTANEUMOLOGIA
BOLSA ORINA ADULTO GRADUADA FROCEDIMIENTO UROLOGIA
BOLSA PASEL 1/8 CONSULTAETS
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50154 RECOLECTORA DE ORINA P/CAMAPACIENTE

i
PROCEDBAENTOUROLOGA

IRANULALBG X114, ‘PROCEDIMIENTO CARDIOLOGHA-PROCEDIENTO OTORRING-PROCEDIMIENTO ONCCLOGIA
SRANULALRGX2 {PROCECIMHENTO CARDIOLOGIA-PROCEDIMIENTO OTORRING-PROCEDINIENTO GHCOL0GIA
BRANULA DG X L1/4 TODCS 105 QUE REALIZAN PROCEDIMIENTOS

ERANULA 206X ) {1.88° - BEF:338315)

{BROCEDIMIENTO CARSHOLOGHA-PROCEDIMIENTO GTORRING-PROCEDIMIENTO ONCOLOGIA

SRANULA22G X114

PROCEDIMIENTO CARDIOLOGIA-PROCEDIMIENTO OTORRINC-PROCEDIMIENTD ONCOR0GIA

SRANULADIEXL- 144

FROCEDIMIENTO ONCOLOGIA

BRANGILA 2 6 X1 ONCOLOGA) PROCEDIMIENTO CARD0L0G A PROCEDIMIERTO OTORRINO-PROCEDIMENTO ONCOXOGA
l@m HGx1 rooos

SRAZALETE IDENTIFICACION ADULT ?QUlaﬁmecmusiAMEm

CANULAMAYDD Emocsmmsmammom—mmmsamoomnamo-paecsmmmencaaocm
ICARULA MAYO 00 1Psean#«uﬂm) CARDI0L0/A-PROCEDIMIENTO OTORRING-PROCEDIMIENTO ONCOLOGA
CAULA MAYO 200 IPROCEDISIENTO CARDIOLOGIA PROCEDIMIENTO OTORRING PROCEDIMENTO DNCOLOGIA
CANULAMAYO 1 |PROCEDIMIENTO CARDIOLOGIA-PROCEDIMIERTO OTORRIND-PROCEDIMIENTO ONCOLOGIA
CANULAMAYD 3 PROCEDISHENTO CARDILOGIA-PROCEDIAAIENTO GTORRING PROCEDIMIETO ONCOLOGIA
CAULAMAYD 4 PROCEDIMIEATO CARDIOLOGA-PROCEDIMENTO GTORRING PROCEDIMIENTO ONCOLOGIA
CARULAMAYDS PROCELMHIENTO CARDIOLOGIA PROCEDIMENTO OTORRING-PROCEDIMIENTO GHCOLOGA
CANULA TRAQUEOSTE. C/ENDOCANULA C/BALON N 10 PROCEDIMIENTO OTORRING

CANULA TRAQUEDSTORA 10 S/38L0N CORUTAPEDATR

CANULA TRAQUEOSTOMiA 3.5 MM S/BALON cema PEDIATRIA

CANULA TRAQUEQSTOMIAL MM S/BALON CONSULTA PESIATAIA

CANLLA TRAQUEDSTOMIA 45 C/BALON PROCEDMMENTO CTORAING

CASULA TRAGUEOSTOMIA 0 MM C/RALON ROCEDMEATO CHDIOLOGAAOCEDMENTO CTORRINOFROCEDMIENTO OKOOL0G
CANILATRAGUEDSTORIA 5.0 C/BALON PROCEDIMIENTO OTORRING
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CANULA TRAQUECSTOMIASS C/BALON PROCEDIMIENTO OTORRNO
CANULA TRAQUECSTOMIAS §/3 CONSULTA PEDIATRIA
CANULA TRAGUEOSTOMIAS.0 C/3 Y ENDOCANULA PROCEDIMIENTO DICRRING
CATETER ASP RECTO 4 ALY SROCEDIMIENTO OTCARING
CATETER ASP RECIOV-A0 GVAEVULA CONSULTAPEDIATRIA Y PROCEDIMENTO CTORRINO
CATETERASP RECTOV-12 VALY, CONSULTAPEDIATRIAY PROCEDIMIENTO TORRINO
CATETER ASP RECTOV-6 (VALY CONSULTA PEDIATRIA
CATETER ASP RECTO VB CHVALY. CONSULTA PEDIATRIA
|CATETER P/QUIOTERARIA C/RESERVORID REF. 426604 PROCEDIMIENTO ONCOLOGIA
CATGUT SIMPLE 3/0 C/A 12T GASTRO. QUIRGFANO MENOR AMBULATORA
CUBRE CALZADO DESECAARIE QURGFANO CIRUGIA MENOR
ELECTRODO DESECHABLE ADULTO IROCEDIMIENTO CARDIOLOGA
ENDOSAMBLER C/JERINGA ANTIRREFLUID REF- 072720 PROCEDIMIENTO GINECC-OBSTETRICIA
EQIP0 HEMOBLUCOTEST ACCUCHER PERFORMA CONSULTA MEDICING, CONSULTA MAXES, CONSULTAONCOLOGIA, CONSULTA OFTALMOI0GIA
EQUIRO PERFUS 25.C CUIROFAND MENOR AMBULATORIA
R DA N ... I O O D O
(HEMODINANAA) SROCEDIMIENTO ONCOLOGIA
ESFINGOMANGMETAO DIGITAL CON BRAZALETE T0005
ESPUMA HIDROFILICA 16 %10 ChS. (BODEGAQ)) CONSUULTA CIRUGIA
ETHILON 10/0W TR0 OFTAL QUROFANO CIRUGIAMENOR
ETHILON 3/0 1647 CUTEUL QUIRGPANO CIRUGIAMENOR
ETHEON 3/0 S09T/163T CLTICUL QUIRGFANO CRUGIAMENOR
ETHILON 470 11297 CUTICUL. QUIRGFAND GRUGIA MENOR
FETHILON 5/0 145057 CUTICUL QUIRGFANO CRUGIA MENOR
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ETHILCH 6/ 16607 PLASTICA. QUIROFAND CIRUGH MENOR
FILTRO 8/ CANUEATRAQUEOTCAIA (ONSULTA PEDIATRIA
FILTRO #/TRAHETOMIA TRANCH-VENT REF 641311 CONSULTA PEDIATRIA

FINOMULLS O X 10 MT CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATOLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA
FIYOMULL CINTADE FUACION 10 CM X 10 5T, CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATCLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOSIA
FRASCO PARABICRSIA 1000 CC PROCEDIMIENTO GINE-OBSTY O, CIRUGHA MENCR, ET

FRASCO PARARIOPSIA 100 CC 0. CIRUGIA MENCE, PROCED. GINE-OBST, ¥ CONS. TRANSMISIN SEXUAL

FRASCO PARARIOPSIA 250 (C PROCEDIVIENTO GIRE-OBST Y 0, CIRUGIA MEXCR, €13

FRASCO PARA BICRSIA 500 (C PROCEDIMIENTO GINE-0BST Y Q. CIRUGH MENCR, £15

FUNDA CUBRE MESA ARSEN. 10050 CMESTER

QUIRCFAND CIRUGIA RENCR

GARA 10X 10CMESTERIL CONSULTA CRUGHA-CONSULTA TRAUMATOLOGIA-PROCEIBENTO TRAUMATOLOGIA
(GASA4 PLIEGUES 5 X5 CMS. X 2UN. CONSULTA CIRUGHA-CONSULTA TRAUMATOLOGIA-PROCEDINGENTO TRAUMATOLOGIA
GASA ALGODON S X £00 X L UNIDAD 70005

(GASH ALGODON 5 X 70-100 CM X5 UN.RADIOPACH) CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATOLOG1A S30CEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA
(GORRO DESECHABLE ENFERMERA QUIRGFAND CIRUGH MENR

(GORRO DESECHABLES CIRUIANO QUIRGFAND CIRUGAMENOR

(GORROS DESECHABLE ENFERMERA (QUIRGFARO CRUGIAMENOR

G0RR0S DESECHABLES CIRUIAND QUIRGFAND CIRUGIA KENOR

GRPER XL PROCEDIMIENTO ONCOLOGIA

GUANTE ESTERILG 12 10005

GUANTE QUIRURGICOSSTERIL61/2 70005

GUANTE ESTERIL T 10005

GUANTE QURURGICOESTERILT 10005

GUANTE QUAURGICO ESTERIL 7112 10005
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GUANTE QURURGICOESTERL 8 FROCEOMENTD UROLOGH

GUANTE ESTERILT4/2 10005

GUANTE ESTERIL81/2 10003

GUANTE EXAMEN LATE L {UMPIO NO ESTERIL) 10005

GUANTE EXAMEN LATECM' [UMPI0 NO ESTERY) groms

GUANTE EXAMEN LATEXS™ (UMPIO NO ESTERIL) 10005

GUANTE EXAMEN X SMALL MPIO NOESTERI) T0008

GUANTE QUIRURG.ESTER LBRE LATEX7/12 T0DOS

GUANTE QUIRURG ESTERLUBRE LATEXS. 12 10005

GUANTE QUIRURG ESTERIL LIBRE LATEX N7 10038

GUANTE VINILO 1" PROCEDIMIENTO) émﬂsummmmmﬂmumm
GUANTE VINILO " PROCEDIMIENTO) ;CGHSUL:YWiRMATOiOGIAYCQNSlﬁTA i

GUANTE VINILO *5" GE PROCEDIMIENTO

(ONSULTA DERMATOLOGIA Y CONSUTTAEES

(GUANTE NITRILO PROCECINIENTO "L" ALTO RIESGO [SARIUS

GUANTE RITRILO PROCEGIMIENTO ALTO RIESGO*S” [SabU;

icwsuamummoem-mmmo UROLOGIA

CONSULEA TRAUMATOLOGIA - PROCEDIAHENTO URDLOGTA - CONSULTAOFTALMOLOGTA

GUANTENITRILO PROCEDIMIENTO ALTO RIESGO "M (SAMU}

CONSULTA TRAUMATOLOGIA - PROCEGIMGENTO URGLOGA - CONSULTA GFTALMOLOGIA

HIDROGEL ESTERIL B0 X 15 68.(BCDE 02)

(ONSULTACIRUGIA-CONSULTA TRAUMATCLOGIA- PROCEDIMIENTD TRAUMATOLOGIA

HIDROGEL ESTERIL (ONSULEACIRUGIA

HOIABISTUR 11 CONSULTACIRUGIA-CONSULTA TRAUMATCLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA
HOIA BISTUR 15 CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAURATCLOGHA PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA
JELONET 10X 7T CONS. CIRUGHA Y CONS. DERMATOLOGHA

ERINGA DES, 10 CC - REF: 990500 {EMUTIDA] LUER SLIP 10005

ERINGA DES. 10 CC REF: 530400 [ATORNILLADA LUER LOCK

ROCED URQLOGIA, PROCED. TRAUMA'Y CONS, CIRUGIA

JERINGA DESECHABLE 20 CCLUER SLIP - CON O SIN AGUIA

FROCEDIMIENTO UROLOGIA
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ERINGA DESECH. 60 CC C/PIVOTE (RRIGACION) CONS. ENDOCRNOLOGLA, CONS. CIRUGIAY PROCED. UROLOGIA
ERINGADESECH, S0 ML C/LUER SOLO/LUER LOKK §paoamMssmomoem
JERINGA DESECHABLE 20 (C CONUTACAUGA
JERINGA DESECHABLE 3CC TOD03 05 QUE REALIZAN PROCEDIGENTOS
ERNGA DESECHABLE S (C LUER SLP TOD0S
JERNGA INSUNA DESECHABLE 1 ML {CONSULTA MEDICENA (DIABETES)
JERINGA TUBERCULINA DESECHABLE CONWTAREMOLOGH
KT TRAGUECSTOAIAN? § PERCUTANSC REE: 3008 CONSULTAPEDIATRA
KT TRAQUECSTOMIA PERCUTANEA N'T REF: 32207 %consumwwm
LANCETAS S4°E P20 UNO |DIABETES Y CONSULTA OBSTETRICIA
LLAVE TRES PASOS ESTERIL 'PROCEDIMIENTO CARDHO, PROCEDIMIENTO ONCOLOGIA
MARIPOSA T3 o008 (05 QUIE REALIZAN PROCEDIMIENTOS
MARIPOSA 236 X3/¢" CONSULTA PEDIATRA
MASC. AATO FLUO ADULTO C/RESERVORID QUIRCFANO CIRUGIA MENOR
MASCARA LARINGEA .5 PROCEDIMIENTO OTORRINO
MASCARA LARINGEAN?1 PROCEDIMJENTO DTORRINO
MASCARA LARINGEAN2 15 PROCEDIMIENTO OTCRRIND
MASCARA LARINGEAN? 2 %mocsnmasmemeﬂamo
MASCARA LABINGEAN? 3 FROCEOMENTO TCRRNO
MASCARA LARINGEA N 4 |PROCEDIMENTO OTCRRIND
MASCARA LARINGEA Ne S ipacaomasmen’;eaamo
WASCARILLAC] NEBULTZADOR ADULTO \CONSULTANEUHOLOGH
MASCARILLA PJ0XIG G/D0SIF! CIVENTUR: ADULTO {QUIRGFANO CIRUGIA MENOR

MASCARILLAPRGC. C/VISOR - AMARRA O ELASTICO

éPﬁOCEDIMiEﬂTﬁTﬁAGMAY CONSULTATRAUMA
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MASCARILLA PROC. DES. C/ELAST.{BOD. TEXTILES) CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATOLOGIA-PROCEDIMIENTC TRAUMATOLOGIA
MASCARILLA GUIRURGICO DESECH, C/AMARRA 10008
MASCARILLA PROC. DES. C/ELASTICD O AMARRAS {809, TEXTILES] 10005

MASCARILLA C/FILTRO BROTEC. KN 55, [/ELAST.

PROCEDIAIENTO DNCOLOGIA- CONSULTA CARDIOLOGIA

MEDIATED ANT: EMBOL TALLAXL QUIRGEAO CIRUGIA MENOR
MEDIAS TED ANTI EMBOLTALLAS CURGFASD CIRUGIAMENGR
MEDIASTED. ANTI EMBCLTALLAL QUIRGF80 CIRUGIA MENOR
MESA EXAMEN CLNICO QURGEAR0 OIRUGIA MENOR
MONOCRYL 30 536H PLASTICA QUIRGFAND CIRUGIA MENOR
MONSEL'S VIAL X 8 ML REF: NDC 48783-112-08 QUIRGEAN0 CIRUGH MENOR
NEBULIZADOR NINO C/MASCARILLAY TUBO CONSULTANEUMOLOGIA
PAPEL(RESMA}Z CORCMETRIC 170 REF4035440 PROCEDIMIENTO CARDIOLOGIA

PAPEL ECG 63 % 30 REF; P-AOS63-3 NIHON KCHDEN

PROCEDIMIENTO CARDIO, QUIRGFANO CIRUGIA MENOR

PAPELUPP 110HD PROCEDIMIENTO GINE-OBSTETRICIA

PARCHES CURITA PROCED. TRAUMA, CONS. CIRUGIA ¥ CCNS. BERMATOLOGIA

PASTA ADHESIVA PARA COLOSTOMIA CONSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATGLOGIA PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA
PASTA GEL F/ECOGRAFIAS LITROS PROCEDIMIENTO GINECO-OBSTETRICIA

PASTA P/ELECTAOCARDIOGRAMA 250 GR(GEL PROCEINIENTO CARDIOLOGIA

PECHERAPLASTICA 120 (M

CORSULTA CIRUGLA-CONSULTA TRAUMATCLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA

DECHERA PLASTICA CON MANGA (CONS, TRAUMA, PROCED. TRALMA, COS. CIRUGIA, PROCED, URO, CARDIO
JINZA NARIZ ESPIROMETRA REF: 10320 CONSULTANEUMOLOGIA

PLACK ELECTROBISTUR DESCH, ADULTO/VERDE RE: 186030 QUIRGFAND CIRUGIA MENOR

PLACA FLECTROBISTURI DESCH. ADULTO/VERDE REF, 19603M/1300002402  |QUIRGFANO CIRUGIAMENGR

PORTA TORULA DE MADERA ESTERIL QUIRGFANO CIRUGLA MENOR
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RESERVATIVOS EXTRA RESISTENTE UNASES

CONSULTAETS

SARANIELA DE PAPEL ROLLO(80DEGA-42)

10005

SETDE CURACION CON TUERAY ACCESORICS CLINICOS {LBF)

SISTEMA VENDAJE ALTA COMPRESION 2 CAPAS

SOSDA ALIMENTACION 16 FR CONSULTAPEDIATRIA
SONDAALIMENTACION CONSULTAPEDIATRIA
SON0A ALINENTACION 6 R CONSULTA PEDIATRIA
SONDAAUMENTACON S CONSULTA PEOIATRIA
SONDAALIMENTACION B FR CONSULTAPEDIATRIA
SONDA ASPIRACION CERRADA 12 FR. ADULTO ROCEDIMIENTO DTORRIND
SCX0A ASPIRACION CERRADA 14 7R, ADULTD PROCEDIMIENTO OTORRIED
SONDA ASPIRACION CCNTINUACERRADAS . CONSULTA PEDIATRIA
SORDAFOLEY 145 CC PROCEDIMIENTO UROLOGIA
SONDAFOLEY 165 CC PROCEDIMIENTO URDLOGIA
SONDAFOLEY 18515 CL2VIAS JROCEDIMIENTO UROLOGIA
SONDAROLEY 208, 5-15 CC PROCEDIMIENTO UROLOGIA
SONDAFOLEY 225€C PROCEIMIENTO UROLOGIA
SONDA GASTROSTOHA PEDIATRICA 14 FR REF. 61-1405 (ONSULTAPEDIATRIA

SONDANELATON 10 CONSULTA PEDIATRIA Y PROCEDIMIENTO OTCRAINO
SONDANEATON 12 CONSULTA PEDIATRIA Y PROCEDIMIENTO OTORRING
SONDANELATON 678, CONSULTAPEDIATRIA

SONDANELATON PROCEDIMIENTO UROLOGIA

SONDANELATON 14 CONSULTAPEDIATRIA

SONDA PROSTATICA 20 FR 2 VIAS BALON 3-15ML 100% SILICONA {PROCEIMIENTO URDLOGIA

Tabla 50. Clasificacion CAE. Material Médico Quirdrgico
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SONDAPROSTATICA 18 7R 2 VIAS BALON 3-15KAE 106% SILICONA FRCCEDINGENTO URDLOGIA

SUTURA CUTANEA STERI STRIP 1546 (2JROFANO CIRUGIA MENOR

TAPCH NASAL" MEROCEL " 8 (M. 400402 FRCCEDISHENTO CTORRINO

TENDO TUBULAR 10 (M IPR{}{ENMEENTO TRAUMATOLOGIA

TEIDO TUBLLAR 3 (M gPRﬁ(EDIMiENTO TRAUMAY CONSULTA TRAUMA

TEABOTUBULAR S (M ]PK{}CEI}I!MNTU TRAUMAY CONSULTA TRAUMA

TEADD TUBULAR 8 (M FRGCEDINHENTO TRAUMATOLOGIA

TELA ADHESIYA CHINA 2 PULG. X SMTS,

CONSULTA CRUGHA-CONSULTA TRAUMATCLOGIA- PROCEDIMIENTO TRAUNATOLOGH

TELA RHICRCPORE 5 MRS INT. [3M) 100

TELATRANSPORE S0X 9.1 WM. 10003

TELATRANSPORE S KU1 MM, (CNSULTA CIRUGIA-CONSULTA TRAUMATOLOGA-PROCEDIMIENTO TRAUMATCLOGIA

TERKOMETRO DIGITAL CLINICO {AD;PED) (CNSULTA PEOIATRIAY CONSULTA OHCOLOGIA{TODOS LOS MESES PREGUATTAR VARIA, MES MARZO LOS POLI GUE SE BDICAN)
TLERA DESECHABLE QUARURGICA ESTERIL TODOSLOS QUE REALIZAN PROCEDIMIENTES

TIRAS O CINTAS ACCU-CHE "PERFORMA Ly/APAC

(ONSULTA MEDICINA, CONSULTA MAXILD, CONSULTA ONCOLOGIA, CONSUETA OFTALMOLOGIA

TOAULA ALEOON 0.5 GRAMOS) CHiCA

CONS, OFTALMOLOGIA, PROCED. CFTALMOLOGIA, CONS, MEDICINA ¥ PROCED, GINE

TOAULA ALGODON GRANDE ASEO (3-3.5 GRAMOS)

TODDSLOS QUE REALIZAN PROCEDIMIERTOS

TROCAR BUNCION OSTEOCUSIS 16:30-745 (QUIR07ANO CRUGIA MENOR
TROCAR PURCON OSTEQCUSS 18:30145 (UIROFAND CIRUGIA MENOR
TROCAR ESPINAL 276X 50 103 MM DJLAPIZ C/INTROD PROCEDIMIENTO NEUROLOGIA
TU20 ASPIRACION C/CONECTOR ESTERI REF: [TAC) 615-300 (M QURGFAND CRUGIA MENOR

TUB0 ENDOTRAQUEAL 2 MM 3B PROCEDIMIENTO CARDIOLOGIA-PROCEDIRIENTE OTORRINO-PROCEDIMIENTO CNCOLOGIA
TUS0 ENDOTRAGUEAL 25 MM §/3 PROCEDIIENTO CARDIOKGLA-PROCEDEAENTO OTORRING-PROCEDIAHENTO GRCOLOGIA
TUB0 ESCOTRAQUEALI MM 56 PROCECIMIENTO CARDIOLOGIA- PROCEDIMAENTO QTORRING-PROCEDIMIENTO CNCOLOGIA
TUBO ENDOTRAGUEAL 2.5 MM §/B PROCEDIMIENTO CARDIOLOGIA-PROCEDINENTO OTORRING-PROCEDIMIENTO ONCOLOGIA
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INSUMDS CENTRO DE COST0
TUBC ENDOTRAQUEAL 4.0 S/BALON Emmmwo CARDIOLOGIA-PRCCECIRENTO GTORRING- PROCEDIMIENTO CROCHOGIA
TUBO ENDOTRAQUEAL 4 MM §/8 AIENTO CARDIOLCGIA-PROCEDINEENTD OTORRIN- PROCEDIMIENTO CHCCLOGIA
TUBD ENDQTRAGUEAL S WM &3 |PROCEIMENTO CARDIOLOGIAPROCEDIREENTO OTORRINO-PROCEDIMIENTO ONCBLOGHA
TUB0 ENDOTRAQUEAL 5.5 MM S/B PRO(ED?EIE’:‘IU CARDIOLOGIA-PROCEDINEENTD OTORRING-PROCEDINENTO CNCOLOGIA
TUBC ENDOTRACUEAL BMMS/3 NOC% DRAIENTO CARDIOLOGIA-PROCEDIMEENTO OTORRINO-PROCEDIMIENTD CNCOLOGIA
TUBO ENDOTRAQUEAL 6.5 MM /8 PRG&JM?&TO CARDIOLOGIA-PROCEDIAENTO OTORRIN-PROCEDIMIENTC CACOLOGIA
TUBO ENDOTRAGUEALB MM /8 ﬁmfm CARDIOLOGIA PRCCECINEENTO OTORRINO-PAOCEDIMIENTO CXEOLOGIA
TUB0 ENDOTRAQUEALB.SMM /8 HUGIFME‘%TQ CARDIOLOGIA PROCEDINEENTO OTORRINO-PROCEDIMIENTO GRCGLOGIA

|SROCEMIENTO TRAUMAY CONSULTATRAGMA

VENDA ELASTICA AUTCADHERENTE 10 CM {CORAN}

PROCESAMIENTO TRAUMAY CONSULTA TRAUMA

IVENDA ELASTICA AUTOADHERENTE 8 (M. (C0BA]

CONSULTA CRUGIA-CONSULTA TRAUMATOLOGIA-PROCEDIMIENTO TRAUMATCLOGHA

VENDA ELASTOMUL 10 CM (300EGAQY) CONSULTA CRUGA-CONSULTA TRAUMATOLCGA-PROCEDIMIENTO TRAUMATOLOGIA
VENDA ENFES2DA 10 CM %mmms%romummwﬁm

VENDA ENVESA0A12.S (W }aoaazzme%mmnumtmm
VENDAENVESDA IS M PROCEDEATO TRAUMATOLOGA

VENDA BEDICAL SORFSAN 20CMX2TMT %mmmemmcmmmmw
VENDA SOFFBAN 10 CM 1 2,7 NTS SROCEYMENTO TALMAY CONUTATRAI
VENDA SOFFBAN 15 CH X ,TMTS DROCEDHMAENTO TRAUMA Y CONSULTA TRAUMA
VICRY DCIACTH3TOH JﬂlﬂRéFﬁNO CAUGIAMENOR

VICRY. 1 371 CAGUAVLT LS QUERGHANO CIRUGIAMENOR

VICRY. 3/0G/A Z2580 311 (AGUIA CHICA) QUIRGFANO CIRUGIAMENOR

VICRY, 310 C/4 26980 316 HIAGUIACHICA] QURGHANO CIRUGIAMENOR

VICRY: 3/0VCP 322K {AGUIA GRANDE) QROFA0 CRUGA MENOR
VICRY 40 C/ARBLI30eH QRGO CRUGANENDR

Tabla 52. Clasificacion CAE. Material Médico Quirargico




6.3.4.2

Unidad de Rayos

INSUMO RAYOS CENTRO DE COSTO
AGUIA BIOPSIA 14 G X 9 CM (QC-14-9.0-20T) SCANNER Y ECO
AGUJA BIOPSIA CORE C/ COAXIAL QCS 16-15.0 20T SCANNER
AGUJA BIOPSIA MAMARIA 14GA X 10CM (PRO-MAG) REF:765014100 |ECOTOMOGRAFIA
AGUJA BIOPSIA OSEA 13G X 15 CM REF: HF13100-00/PS-1315 SCANNER
AGUJA DESECHABLE 19X 11/2 SCANNER Y RESONANCIA
AGUJA DESECHABLE 21X 11/2 TODOS
AGUJA P/BIOPSIA OSEA 11G X 15 CM REF: HF11150-00/PS-1115 SCANNER
ALARGADOR ARTERIAL CONEXION M/H 120--130 SCANNER
ALGODON HIDROFILO PRENSADO {1KG) TODOS
APOS. TRANSP.C/ADHES. 10X20 CM - PAD (BOD 02) TODOS
APQOS. TRANSPARENTE C/ADHESIVO 6X7 CM {1624) TODOS

APQOSITO ESTERIL 10X 10 CM GASA ALGODON

SCANNER-ECO-MAMO

APQOSITO GASA PARAF. TULL 10X10 CM (CUTICELL)

ECOTOMOGRAFIA, TOMOGRAFIA, MAMOGRAFIA

APURADOR DE SUERO 500 ML REF: 9035GA SCANNER

BAJADA SUERO FOTOSENSIBLE UNIVERSAL SCANNER
BRANULA14G X 2 SCANNER

BRANULA18G X 11/4. SCANNER Y RESONANCIA
BRANULA20G X 1.1/4 SCANNER Y RESONANCIA
BRANULA22GX11/4 SCANNER, RESONANCIA
BRANULA24GX11/4 SCANNER

CANULA MAYO 1 TOMOGRAFIA

CIRCUITO VACIO X 5 MAMMOTOME MVAC1 MAMO
CONTROLDOSIMET. RAYOS X 5912 VER DISTRIBUCION
EQUIPO MICROGOTEQ C/CAMARA TOMOGRAFIA

FIJADOR P/ TUBO ENDOTRAQUEAL PEDIATRICO TOMOGRAFIA

FUNDA CUBRE MESA ARSEN. 100X150 CM ESTER. SCANNER

GASA 10 X 10 CM ESTERIL TODOS

GASA 4 PLIEGUES 5X 5CMS. X 2 UN. SCANNER-ECO-MAMO
GASA ALGODON 5X 100X 1 UNIDAD TODOS

GORRO DESECHABLE ENFERMERA

ECOTOMOGRAFIA, TOMOGRAFIA, MAMOGRAFIA

GORROS DESECHABLE ENFERMERA

TODOS

GUANTE ESTERIL 7 TODOS
GUANTE ESTERIL 7 1/2 TODOS
GUANTE ESTERIL 8 TODOS
GUANTE ESTERIL8 1/2 TODOS

Tabla 53. Clasificacion Rayos, Material Médico Quirargico




INSUMO RAYOS — CENTRO DE COSTO

GUANTE EXAMEN LATEX "L" {LIMPIO NO ESTERIL) TODOS

GUANTE EXAMEN LATEX "M" (LIMPIO NO ESTERIL) TODOS

GUANTE EXAMEN LATEX "S" (LIMPIO NO ESTERIL) TODOS

GUANTE QUIRURG.ESTERI LIBRE LATEX 7/12 TODOS

GUANTE VINILO "L" (PROCEDIMIENTO) TODOS

GUANTE VINILO "M" (PROCEDIMIENTO) TODOS

HOJA BISTURI 11 MAMO, ECO, SCANNER
HOJA BISTURI 15 SCANNER
INTRODUCTOR COAXIAL 13G SCANNER
INTRODUCTOR COAXIAL 15G SCANNER

JERINGA DES. 10 CC - REF: 990600 (EMBUTIDA) LUER SLIP

SCANNER-RESONANCIA

JERINGA DES. 10 CC REF: 990409 (ATORNILLADA) LUER LOCK

SCANNER Y RESONANCIA

JERINGA DES. 5 CC L/LOCK (ATORNILLADA)

SCANNER

JERINGA DESECH. 60 CC C/PIVOTE (IRRIGACION)

DIGESTIVO Y SCANNER (se asocia a c. costo tomografia)

JERINGA DESECH. 60 ML C/LUER SOLC/LUER LOCK

DIGESTIVO Y SCANNER {se asocia a c. costo tomografia)

JERINGA DESECHABLE 20 CC

|SCANNER Y RESONANCIA

JERINGA DESECHABLE 5 CC LUER SLIP - e

ECOTOMOGRAFIA (se asocia a imagenologia)

JERINGA INYECTORA CT-200-LF OPTIVANTAGE

TOMOGRAFIA (SCANNER)

JERINGA P/ INYECTORA STELLAND CT-200A-MA

SCANNER

JERINGA TUBERCULINA DESECHABLE

SE DEJARA EN RESONANCIA MAGNETICA

KIT CURACION ANESTESIA 25002 CAJA X 24

SE DEJARA EN RESONANCIA MAGNETICA

LLAVE TRES PASOS ESTERIL SCANNER Y RESONANCIA
MAMMOMARK MARCADOR 11 G TIPO CORBATIN, 10 UNIDADES X

CAJA. MAMO

MAMMOTOME AGUJA BLADE 11 G, 5 UNIDADES X CAJA. MAMO

MARIPOSA 19 SCANNER

MARIPOSA 21 SCANNER

MARIPOSA 23 SCANNER Y RESONANCIA

MASC. ALTO FLUJO ADULTO C/RESERVORIO TODOS

MASCARILLA QUIRURGICO DESECH. C/AMARRA TODOS

MONOCRYL 3.0 AGUJA PS/2 MCP427 (PAB.CENTRAL) SCANNER

PARCHE OCULAR OPTICLUDE ADULTO SE DEJARA EN RESONANCIA MAGNETICA
PASTA GEL P/ECOGRAFIA 5 LITROS ECOTOMOGRAFIA

PECHERA PLASTICA CON MANGA TODOS

PIGTAIL 12 FRENCH SCANNER

PIGTAIL 14 FRENCH SCANNER

PISTOLA PARA BIOPSIA C/COAXIAL 14G X 100 MM REF: AV14100-CO |ECOTOMOGRAFIA, MAMOGRAFIA
SEDA 3/0 CON AGUIJA 17 R8 CAJA * 24 SOBRES (REF K872T) SCANNER

SET DE CURACION CON TIJERA Y ACCESORIOS CLINICOS (LBF)

ECOTOMOGRAFIA, TOMOGRAFIA, MAMOGRAFIA

SONDA ALIMENTACION 4 FR

DIGESTIVO (SE ASOCIA A C.COSTO TOMOGRAFIA)

SONDA ALIMENTACION 5FR

DIGESTIVO (SE ASOCIA A C.COSTO TOMOGRAFIA)

SONDA ALIMENTACION 6

DIGESTIVO (SE ASOCIA A C.COSTO TOMOGRAFIA)

SONDA ALIMENTACION 6 FR

DIGESTIVO (TOMOGRAFIA)

SONDA ALIMENTACION 8

DIGESTIVO (SE ASOCIA A C.COSTO TOMOGRAFIA)

SONDA ALIMENTACION 8 FR

DIGESTIVO (TOMOGRAFIA)

Tabla 54. Clasificacion Rayos, Material Médico Quirtrgico




INSUMO RAYOS CENTRO DE COSTO
SONDA ASPIRACION CERRADA 12 FR. ADULTO TOMOGRAFIA
SONDA ASPIRACION CERRADA 14 FR. ADULTO SCANNER
SONDA ASPIRACION CONTINUA CERRADA 8 FR. SCANNER
SONDA FOLEY 103CC SCANNER
SONDA FOLEY 125CC2VIAS SCANNER
SONDA FOLEY 185-15CC 2 VIAS SCANNER
SONDA FOLEY 20FR, 5-15CC SCANNER
SONDA NASOYEYUNAL FR-8 (SOLO BOD. 02) SCANNER
SONDA NELATON 10 DIGESTIVO (SE ASOCIA A C.COSTO TOMOGRAFIA)
SONDA NELATON 12 DIGESTIVO (SE ASOCIA A C.COSTO TOMOGRAFIA)
SONDA NELATON 14 DIGESTIVO (SE ASOCIA A C.COSTO TOMOGRAFIA)
SONDA NELATON 16 DIGESTIVO (SE ASOCIA A C.COSTO TOMOGRAFIA)
SONDA NELATON 6 FR. DIGESTIVO (SE ASOCIA A C.COSTO TOMOGRAFIA)
SONDA NELATON 8 DIGESTIVO (SE ASOCIA A C.COSTO TOMOGRAFIA)
SUTURA CUTANEA STERI STRIP 1546 ECOTOMOGRAFIA, TOMOGRAFIA, MAMOGRAFIA
SUTURA CUTANEA STERI STRIP 1548 ECOTOMOGRAFIA, TOMOGRAFIA, MAMOGRAFIA
TAPA ROJA TODOS
TELA MICROPORE 5 CMX9.1MT. (3M) TODOS
TELA TRANSPORE 50X 9.1 MM. TODOS
TERMOMETRO DIGITAL CLINICO (AD/PED) SCANNER
TORULA ALGODON (0.5 GRAMOS) CHICA. TOMOGRAFIA
TORULA ALGODON GRANDE ASEO (3-3.5 GRAMOS) TOMOGRAFIA (SCANNER)
TUBQ ASPIRACION C/CONECTOR ESTERIL REF: (TAC) 6X9-300 CM SCANNER
TUBO ENDOTRAQUEAL 5 MM C/B TOMOGRAFIA
TUBO ENDOTRAQUEAL 5.5 MM C/B TOMOGRAFIA
TUBO ENDOTRAQUEAL 6 MM C/B TOMOGRAFIA
TUBO ENDOTRAQUEALY MM C/B TOMOGRAFIA
TUBO ENDOTRAQUEAL9.5MMC/B TOMOGRAFIA
VENDA DE GENERO SCANNER

Tabla 55. Clasificacion Rayos, Material Médico Quirtrgico



6.3.4.3 Farmacia Hospitalizados , .

En el caso de Farmacia sélo se debe |mputar los insumos que ocupan como Centro de Costo,
los demas insumos que extrae la Unldad de Farmacia para los Servicios Clinicos y Unidades

son despachados y extraidos por el Sistema SOME. A continuacion, se explica lo anterior

mencionado.

SONDA NASOYEYUNAL Ne 12 esouzm 02)
SONDA NASOGASTRICA
scumgmasmmm 24FR. 100% SILICONA IBRE DE. mme
FARMAC!A HUSPITALIZADOS SDNDAGASI'RDSTOMIA 16 FR REF: 58847201&3 ™

FARMACIA HOSPITALIZADOS  SONDA GASTROSTOMIA 16 FR REF: 8884720163

FARMACIA ms;:mumms ROLLO CINTA nwntsomuosummmn :

S PLACA P/BOLSA DF COLOSTOMA NATURA FLEXIBLE 7 70MMREF: 125256
_ PECHERAPLASTICA120CM

FARMACIA HOSP[TALIZADOS
FARMACIA HDSPITALIIADDS

PAPEL ALUMINIO DOSIS UNIT/ C RO 94
5. AL FC RO 970
1A HOSPITAL MASCARILLA PROC. DES. C/ELAST.{BOD. TEXTILES] o 000
FARMACIA HOSPITALIZADOS LANCETASACCUCHEKSOFTCUX L 18 .000
FARMACIA HOSPITALIZADOS  LANCETAS ACCUCHEK SOFTCUX STt e e S == 18
FARMACIA HOSPITALIZADOS  LANCETAS ACCUCHEK SOFTCLIX " u e, ~ s
FARMACIA HOSPITALIZADOS JERINGA INSULINA DESECHABEET ML uw 11690 82§ 953,580
05 JERINGA INSULINA DESECHABLEIML o 5000 69 § 345.000
HOSBITALIZAL " IERINGA INSUUNA DESECHABLEL ML e U 3310 @25 o
FARMACIA HOSPITALIZADOS  IERINGA INSULNA DESECHABLEIML w : T B 4.047
FARMACIA HOSPITALIZADOS JERINGA INSULNADESECHABLEIML uo 1131 B 7S 8030
FARMACIA HOSPITALIZADOS IERINGA INSULINA DESECHABLE 1 ML . uw 1000 71$ 71000
FARMACIA HOSPITALIZADOS  JERINGA INSULINA DESECHABLEL ML o= SEak e I S 78 61633
FARMACIA HOSPHA[IMDOS. _JER!NGAINSUUNA DESECHABLE 1 ML ub 5943 . 1 421.953

FARMACAHOSPITALIZADOS JERINGADESECHABLE3CC

GORRO DESECHABLE ENFERMERA :
FARMACIA HOSPITALIZADOS CONECTORSTEPPED (LEVRICARTESOTO)
FARMACIA HOSPITALIZADOS  CINTA DET SANGRE (ACCUCHEKACTIVE) X 25

FARMACIA HOSPITALIZADOS  CINTA DET SANGRE (ACCUCHEKACTIVE X 25

FARMACIA HOSPITALIZADOS  CINTA DET SANGRE (ACCUCHEKACTIVE) X 25
FARMACIA HOSPITAUIZADOS  BOTON GASTROSTOMIA 18 FR CON BALON RS

FARMACIA HOSPITALIZADOS _BOLSA PARA COLOSTOMIA NATURA (+) 70 MM REF: 416423
FARMACIAWMIZ&\DOS_ BOSAPAPELIKIO
5. BOSAPAPELIKIO
FARMACIA HOSPITAUIZADOS BOLSA PAPEL1/8

FARMACIA HOSPITAL%ZADOS BOLSA COLOSTOMIA PEDIATRECA 1 P|EZA

Tabla 56. Clasificacion Insumos que ocupa Farmacia

Lo que se encuentra destacado en amarillo es lo que ocupa como Centro de Costo Apoyo
Farmacia, lo demas es despachado por Sistema SOME a los Servicios y Policlinicos y es

asignado por ese medio a cada Centro de Costo al cual pertenecen.
Ejemplo: Farmacia ocupa en Insumos un valor de $2.365.540.-

6.3.5 Otros Quimicos

En la Descripcién Otros Quimicos se debe imputar en:

» Planilla Suministros

» item Productos Quimicos N.° 41




Pabellon Central utiliza en el item Otros Quimicos Cal Sodada, que es utilizada para todos los
quiréfanos, asi que se debe prorratear. Los porcentajes de prorrateos cambian todos los meses
por el niumero de Intervenciones. ' '

PABELLON CENTRAL (cal sodada]

PABELLONES N2 INTERVENCIONES % VALORES
462-QUIROFANDOS CABEZA Y CUELLO 0 0 s -
464-QUIROFANOS CARDIOVASCULAR 7 2 S 2.781
466-QUIROFANOS DERMATOLOGIA 1 0 S 397
467-QUIROFANOS DIGESTIVA 136 a5 s 54.040
475-QUIROFANOS NEUROCIRUGIA 16 5 S 6.358
477-QUIROFANOS ODONTOLOGICA 0 0 s -
478-QUIROFANOS OFTALMOLOGIA 4 1 s 1.589
480-QUIROFANOS OTORRINOLARINGOLOGIA [+] o S -
483-QUIROFANOS PROCTOLOGIA 5 2 s 1.987
485-QUIROFAMOS TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA 53 18 s 21.060
486-QUIROFANOS UROLOGIA 21 7 S 8.344
487-QUIRGFANOS VASCULAR 4] 0 S -
493-QUIROFANQS CIRUGIA PLASTICA 7 2 3 2.781
494-QUIROFANOS CIRUGIA TORACICA 5 2 s 1.987
471-QUIROFANOS MAYOR AMBULATORIA 40 13 S 15.894
473-QUIROFANO MENOR AMBULATORIA 7 2 S 2.781
465-QUIROFANDO EMERGENCIA ; [} 0 D =
TOTALES 302 100 $ 120.000
VALOR ASIGNADO $ 120.000

Tabla 57. Prorrateo Pabelléon Central, Cal Sodada, item Otros Quimicos

Pabellén Maternidad utiliza en el item Otros Quimicos el producto Test RPM Amnisur, debe ser

prorrateado entre los Centros de Costos Quiréfano Obstetricia y Sala de Partos.

DISTRIBUCION PABELLON MATERNIDAD (TEST RPM AMNISUR)
POR INTERVENCION QUIRURGICA Y ATENCIONES
SERVICIO INTERVENC. % VALORES
QUIROFANO OBSTETRICIA 95 35 $148.533
SALA DE PARTO 179 65 $279.867
TOTALES 274 100 $428.400|
VALOR ASIGNADO $428.400

Tabla 58. Prorrateo Pabellon Maternidad, Test RPM Amnisur

La Unidad de Rayos registra en Otros Quimicos el Porta Objeto, utilizado en Ecotomografia y
Tomografia, se debe prorratear el valor entre estos 02 Centros de Costos.

DISTRIBUCION RAYOS (PORTA OBJETO)
POR EXAMENES
SERVICIO ATENCIONES PORCENTAJE| VALORES
541-TOMOGRAF(A 1664 27 S 7.596
542-IMAGENOLOGIA {ECO) 4515 73 $ 20610
TOTAL 6179 100 $ 28.206
VALORES $ 28.206

Tabla 59. Prorrateo Unidad de Rayos, Porta Objeto




6.3.6 Productos para Cirugia Dentat i” b

En la Descripcion Productos para Cimgia Dental se debe imputar en:

» Planilla Suministros ;
> item Material de Odontologia:N.° 15

6.3.7 Productos para Mecanica Dental

En la Descripcion Productos para_i Mecanica Dental s& debe imputar en:

» Planilla Suministros
> [tem Material de Odontologia N.® 15

6.3.8 Productos Quimicos

En la Descripcion Productos Quimicos se debe imputar en:

» Planilla Suministros

» item Productos Quimicos N.° 41

Cuando el Sistema Experto en este item arroja CAE, se debe abrir con doble clic ese punto y
clasificar por Centro de Costo. Los porcentajes de prorrateos cambian todos los meses por

cantidad de produccion.

CLASCACONCAEPRODUCTOS QMO8 MESENERO 2021

it Qoo Bomusosmo B Dty Qe Ml
SenED RROOE KGN WO ; LT
SROOGNER: 08 AORAEOCE  BOSGANSMS( SOOKTCTHACARUECEMA D NDAS (AN COMHCEMIENTDDAMOOEA

Tabla 60. Clasificacion CAE, Productos Quimicos

Se observa que se debe prorratear un Centro de Costo que es Consulta y Procedimiento

Oftalmologia porque ocupan el Insumo Cinta Reactiva Fluoresceina Caja por 100 Unidades.




Ejemplo de Prorrateo:

DISTRIBUCION CAE (cinta reactiva)
POR ATENCIONES (CENTRO COSTO CONSULTAS) Y PROCEDIMIENTOS (CENTRO COSTO
: PROCED.)
POLICLINICOS ’ ATENC. Y PROCED. % VALORES

CONSULTA OFTALMOLOGIA 549 30 $27.893
PROCEDIMIENTO OFTALMOLOGIA 1311 70 $66.607

TOTALES -~ - 1860 100 $ 94.500

VALOR ASIGNADO ~ ' $ 94.500

Tabla 61, Prorrateo Consulta y Procedimiento Oftalmologia, Cinta Reactiva

6.3.9 Proétesis y Ortesis

En la Descripcion Protesis — Protesis y Ortesis se debe imputar en:

» Planilla Suministros

> [tem Material de Osteosintesis y Prétesis N.° 16

Asignacioén Dialisis:

En el caso de Dialisis el Catéter Hemodialisis 14.5 es utilizado en Hemodialisis Crénica y
Hemodialisis Aguda.

Asignacion Pabellon Maternidad:

En Pabellén Maternidad la Malla Polipropileno de 15 x 15 o 30 x 30 CMS son utilizadas en
Quiréfano Ginecologia.

Asignacion Pabellén Central y Esterilizacin:

En los casos de Pabellon Central y Esterilizacion se debe clasificar cada prétesis segln su

Centro de Costo, a continuacion, se pasa a detallar:

Detalle de Pabellon Central:

DESCRIPCION PRODUCTO CENTRO COSTO ASOCIADO
ANCLA DE HOMBRO 2.2/2.0 MM REF: 212035 Q. TRAUMATOLOGIA
ANCLA DE HOMBRO 5,0 MM REF:222991 Q. TRAUMATOLOGIA

CLIP EXTRA MED/LARGE TITANIO LT 300 Q. DIGESTIVO

CLIP TITANIO LT 400 Q. DIGESTIVO

ELECTRODO ENDOCAVITARIO REF: 407458 Q. CARDIOVASCULAR
FERULA DIGITAL 2,0 X 30 CMS (ALUMINIO MOLTOPREN) Q. TRAUMATOLOGIA
INJERTO SUSTITUTO OSEO 10 CC 7600110 Q. TRAUMATOLOGIA
INJERTO SUSTITUTO OSEO PUTTY 1 CC CABEZA Y CUELLO

KIT HIDROCEFALI SMALL P/BAJA REF: 9003A Q. NEUROCIRUGIA

NMALLA POLIPROPILENO 30 X 30 REF: PML1 . DIGESTIVO

Q
MALLA VICRYL 15 X 15 Q. DIGESTIVO
MALLA VICRYL DE 30 X 30 CMS Q. DIGESTIVO
MARCAPASO UNICAMERAL COD:SESRO1 (MEDTRONIC) Q. CARDIOVASCULAR
PLACA PARA UROSTOMIA 33-45 MM (REF: 125017-411450) Q. URCLOGIA
PROTESIS VASCULAR BIFURCADA 18 X 9 MM/40 CM. REF: 1104586/358B11809 Q. VASCULAR
PROTESIS VASCULAR PTFE CONICA 4-6 MM X 45 CM. REF: T454-6 Q. VASCULAR
SUTURA ALTA RESISTENCIA PARCUS N” 2 CON PLACA MINAR DE REPARACION (20054) Q. TRAUMATOLOGIA

Tabla 62. Clasificacion Pabellon Central, Protesis




Detalle de Esterilizacion:

PROTESIS

CENTRO DE COSTO

AGUJA KIRSCHNER 1.0 X 150 MM REF: 292100/1X1305

- 1QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

AGUJA KIRSCHNER 1.25 MM X150 REF: 292120

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

AGUJA KIRSCHNER 1.25 X 310 MM REF: 292130 3

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

AGUJA KIRSCHNER 1.5 X 300 MM REF: 292150

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

AGUJA KIRSCHNER 1.5 X 310 MM PUNTA TROCAR REF: ROT- 440310( AYR) °

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

AGUJA KIRSCHNER 1.5 X 310 MM PUNTA TROCAR REF: ROT-440310/1X0355

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

AGUJA KIRSCHNER 1.6 X150 MM REF: 292160

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

AGUJA KIRSCHNER 2.0 X 300 MM

QUIROFANC TRAUMATOLOGIA

AGUJA KIRSHNER 1.0 X 310 MM REF: 252110 -

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

AGUJA KIRSHNER 2.0 X 310 MM REF: 292210 - ~ s e

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

AGUJAS KIRSHNER 0.8 X150 MM

QUIRGFANO NEUROCIRUGIA

ASAS (ELECTR.) DE COAGULACION P/RESECTOSCOPIO BIPOLAR 24 FR.(URD) REF: 27040NB

QUIROFANO UROLOGIA (INSUMOS)

BROCA 1.1 MM 310.11

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

BROCA 1.5 MM 310.15

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

BROCA 2 ARISTAS CORTE ANCLAJE DIAM. 1.5 MM

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

BROCA 2.0 MM 310.19

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

BROCA 2.5 MM 310.25 QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
BROCA 2.7 MM 310.26 QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
BROCA 3.5 MM 310.35 QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

BROCA ANCLAJE RAPIDO 3,5

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

CEMENTO SUBITON C/GENTAMICINA

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

CLAVO SHANZ 175 MM X 5.0 MM

QUIROFANQ TRAUMATOLOGIA

CLAVO SHANZ 3.04.0 MM

QUIROFANQ TRAUMATOLOGIA

FIJADOR EXTERNQ DESECHABLE FEMUR/TIBIA/PELVIS 5051.20 UNIDAD

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

FIJADOR EXTERNO TIPO COLLES MURECA REF:520.10

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

MINI PLACA RECTA 2.7 MM X 4 ORIFICIOS

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

MINI PLACA RECTA 2.7 MM X 6 ORIFICIOS

QUIRGFANQ TRAUMATOLOGIA

MIN| PLACA RECTA 2.7 MM X 7 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

MINI PLACA RECTA 2.7 MM X 8 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

MINI PLACA RECTA TERCIO TUBO 2.7 MM 6 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

MINI PLACA RECTA TERCIO TUBO 2.7 MM 7 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

MINI PLACA RECTA TERCIO TUBO 2.7 MM 8 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

MINI PLACA T 2.0 MM 3 X 3 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

MINI PLACA T 2.0 MM 3 X 4 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

MINI PLACA T 2.0 MM 3 X 6 ORIFICIOS

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

MINI PLACA T 2.7 MM 3 X 3 ORIFICIOS

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

MINIPLACA T 2.7 MM 3 X 4 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

Tabla 63. Clasificacion Esterilizacion, Protesis




PROTESIS

CENTRO DE COSTO

PLACA "L" EXTRA LARGA DERECHA 100" 3X3X1.5 C.C. REF: 01-7037

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA "L" EXTRA LARGA 1ZQ. 100° 3X3X1.5 REF: 01-7036

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA "L" LARGA DERECHA 2X2 1.0 MM SIS 2.0(01-9232)

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA "L" LARGA IZQUIERDA 2X2 1.0 MM SIS 2.0 (01-9233)

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA "L" MEDIANA DERECHA 2X2 1.0 MM SIS 2.0 (01-9290)

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA "L" MEDIANA IZQUIERDA 2X2 1.0 MM SIS 2.0 (01-9292)

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA "T" RECTA 3 X 33 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA "T" RECTA 3 X 55 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA 1/3 TUBO 5 ORIFICIOS REF: LM3055

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA 150° 4 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA CURVA MEDIANA 1.0 MM - 6 OPRIFICIOS SIS 2.0 COD:01-9226

MAXILOFACIAL

PLACA CURVA MEDIANA 1.0 MM 6 ORIF. SIS 2.0 (01-9226)

MAXILOFACIAL

PLACA DCP 3.5 MM 5 ORIFICIOS, PF REF: 441M2429-005-00

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA DCP 5 ORIFICIOS, PEQ. FRAGMENTO

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA DCP 6 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA DCP 7 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA DCP 8 ORIFICIOS, REF:

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA DCP PEQ. FRAGMENTO 10 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA DCP PEQ. FRAGMENTO 9 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA DCP RECTA ANCHA 11 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA DCP RECTA ANCHA 13 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA DCP RECTA ANCHA 16 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA DCP RECTA ANGOSTA 13 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA EN TANGULO OBLICUO 3X 3

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA EN TANGULO OBLICUO 3X 4

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA EN TANGULO OBLICUO 3X 5

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA EN TANGULO RECTO3X 3

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA EN TANGULO RECTO3X 5

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA EN TANGULO RECTO 4X 4

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA EN TANGULO RECTO4X 6

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA EN T GRAN FRAGMENTO 4 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA EN T GRAN FRAGMENTO 6 ORIFICIOS

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA EN TGRAN FRAGMENTO 8 ORIFICIOS

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA MEDIANA 1.0 MM 6 ORIFICIOS SIS 2.0

MAXILOFACIAL

PLACA OBLICUAS 3 X 3 ORIFICIOS REF: 401M4-250

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA OBLICUAS 3 X 33 TRES ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA ORBITAL CURVA 8 ORIFICIOS8181.5 REF: 01-7128

MAXILOFACIAL

PLACA ORBITAL REGULAR CVD 0.6 MM 8 ORIF. SIS 2.0(01-8019)

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA RECTA 16 ORIF - 1.0 MM SIS 2.0 (01-9216)

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA RECTA 2.7 MM - 3 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA RECTA 2.7 MM - 5 ORIFICIOS.

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

Tabla 64. Clasificaciéon Esterilizacion, Protesis




PROTESIS CENTRO DE COSTO

PLACA RECTA DCP ANCHA GRAN FRAGMENTO 10 ORIFICIOS QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA DCP ANCHA GRAN FRAGMENTO 12 ORIFICIOS |QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA DCP ANCHA GRAN FRAGMENTO 14 ORIFICIOS QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA DCP ANCHA GRAN FRAGMENTO 18 ORIFICIOS QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA DCP ANCHA GRAN FRAGMENTO 8 ORIFICIOS QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA DCP ANCHA GRAN FRAGMETO 6 ORIFICIOS QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA DCP ESTRECHA GRAN FRAGMENTO 10 ORIFICIOS QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA DCP ESTRECHA GRAN FRAGMENTO 12 ORIFICIOS QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA DCP ESTRECHA GRAN FRAGMENTO 14 ORIFICIOS QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA DCP ESTRECHA GRAN FRAGMENTO 16 ORIFICIOS QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA DCP ESTRECHA GRAN FRAGMENTO 6 ORIFICIOS QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA DCP ESTRECHA GRAN FRAGMENTO 7 ORIFICIOS . |QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA DCP ESTRECHA GRAN FRAGMENTO 8 ORIFICIOS - |QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA DCP ESTRECHA GRAN FRAGMETO 18 ORIFICIGS - - QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA EXTRA LARGA 4 ORIF. 1.0 MM SIS 2.0 (01-9215) QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA LARGA 4 ORIF. 1.0 MM SIS 2.0 (01-9205) QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA LARGA 4 PERF. X 1.5 COD: 01-7047 MAXILOFACIAL

PLACA RECTA MEDIANA 4 ORIF. 1.0 MM X 2.0 (01-9288) 8 QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA REG. 8 PERF 1.0MM 5152.0 REF. 01-9208 MAXILOFACIAL

PLACA RECTA REGULAR 4 PERF. 1.0 MM SIS 2.0 COD: 01-9204 QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA RECTA REGULAR 6 ORIF. 515 2.0 {01-9206) QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA T OBLICUA, 63 MM 3 X 4 ORIFICIO REF: 40IM4-251 QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA TERCIO TUBO 2.7 MM - 5 ORIFICICS. QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA TERCIO TUBO 6 ORIFICIOS QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA TERCIO TUBO 7 ORIFICIO, PF REF: 44IM2361-007-00 QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PLACA TERCIO TUBO PEQ. FRAGMENTQ 7 ORIFICIOS QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA TERCIO TUBO PEQ. FRAGMENTO 8 ORIFICIOS

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PLACA Y REGULAR 1.0 MM - 2.0 REF: (01-9250)

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

PROTESIS PARCIAL THOMPSON N° 39 QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
PROTESIS THOMPSON 43 MM (TRAUMASERVICE) QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
ROTULA REUTILIZABLE P/SISTEMA FIJADOR EXTERNO 390.008 QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
ROTULAS ABIERTAS 11 MM QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
ROTULAS CERRADAS 11 MM QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
TAPONES AUDITIVOS DE ESPUMA NARANJA REF:1100 3M (IMAGENOLOGIA) ESTERILIZACION
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PROTESIS

CENTRO DE COSTO

TORNILLO CORTICAL1.5 MM N° 12

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 1.5 MM N*® 14

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL1.5 MM N° 16.

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 1.5 MM N° 6

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 1.5 MM N® 7

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL1.5S MM N°8

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 1.5 MM X 18 MM

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 1.5 MM X 9 MM

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 2.0 MM N° 10

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 2.0 MM N° 12

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL2.0 MM N°® 14

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 2.0 MM N° 16.

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 2.0 MM N° 18

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 2.0 MM N° 20

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL2.0 MM N° 6.

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 2.0 MM N° 8.

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL2.7 MM N° 10

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 2.7 MIM N° 12

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 2.7 MM N° 14.

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 2.7 MM N° 16.

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 2.7 MM N° 18

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 2.7 MM N° 20

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 2.7 MM N° 22,

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 2.7 MM N° 24

QUIRGFANC TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 2.7 MM N° 6.

QUIROGFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 2.7 MM N° 8.

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 3,5 X 10 MM

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 3.5 MM N° 14

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 3.5 MM N° 18

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 3.5 MM N° 20

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 3.5 MM N° 24

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 3.5 MM N* 28

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 3.5 MM N° 48

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 3.5 MM N2 12

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 3.5 MM N2 16

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 3.5 MM N¢ 22

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 4.5 MM N 16.

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 4.5 MM N* 18.

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 4.5 MM N* 22

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL4.5 MM N°® 24

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 4.5 MM N° 30

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 4.5 MM N° 32

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 4.5 MM N” 36

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 4.5 MM N° 40

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL 4.5 MM N° 44

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
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PROTESIS

CENTRO DE COSTO

TORNILLO CORTICAL 4.5 N° 28.

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL GRAN FRAGMENTO 4.5 MM X 14

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL GRAN FRAGMENTO 4.5 MM X 20

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL GRAN FRAGMENTO 4.5 MM X 35

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL GRAN FRAGMENTO 4.5 MM X 45

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL GRAN FRAGMENTO 4.5 MM X 50

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL GRAN FRAGMENTO 4.5 MM X 55

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL GRAN FRAGMENTO 4.5 MM X 66

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL GRAN FRAGMENTO 4.5 X 60

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL MINI FRAGMENTO 2.0 MM X 22

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO CORTICAL RC GRAN FRAGMENTO 6.5 MM X 55

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO 4.0 MM ROSCA CORTA N@ 12

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSQ 4.0 MM ROSCA CORTA N2 14

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO 6,5 R/C N2 35

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO 6,5 R/C N2 40

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO 6,5 RL N250

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO 6.5RL N245

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAG. 4.0 MM RL 32 MM N* 10

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAG. 4.0 MM RL 32 MM N* 12 32

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSOQ PEQ. FRAG. 4.0 MM RL 32 MM N° 16

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAG. 4.0 MM RL 32 MM N° 22

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAG. 4.0 MM RL 32 MM N*° 24

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAG. 4.0 MM RL 32 MM N° 26

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAG. 4.0 MM RL 32 MM N* 28

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAG. 4.0 MM RL 32 MM N° 30

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAG. 4.0RL32 MM N° 14

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAG. 4.0 RL32 MM N° 18

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAGMENTQ 4.0 MM RC 16 MM N° 18.

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAGMENTO 4.0 MM RC 16 MM N° 22

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAGMENTO 4.0 MM RC 16 MM N° 26

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSQ PEQ. FRAGMENTO 4.0 MM RC 16 MM N° 28

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAGMENTQ 4.0 MM RC 16 MM N° 30

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAGMENTQ 4.0 MM RC 16 MM N* 35

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAGMENTQO 4.0 MM RC 16 MM N* 40

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAGMENTG 4.0 MM RC 16 MM N° 45

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PEQ. FRAGMENTO 4.0 MM RC 16 MM N° 50

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PF 4.0 MM ROSCA LARGA 32 MM N2 12

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO PF 4.0 MM ROSCA LARGA 32 MM N2 20

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSQ PF 4.0 MM ROSCA LARGA 32 MM N2 40

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO RC GRAN FRAGMENTO 6.5 MM X 20

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA
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PROTESIS

CENTRO DE COSTO

TORNILLO ESPONJOSO RC PEQ. FRAGMENTO 4.0X 10

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO RC PEQ. FRAGMENTO 4.0X 16

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO RC PEQ. FRAGMENTO 4.0X 20

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO RC PEQ. FRAGMENTO 4.0X 24

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO RC PEQ. FRAGMENTO 4.0 X 55

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO RL PEQ. FRAGMENTO 4.0 X 25

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO RL PEQ. FRAGMENTO 4.0 X 32

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO RL PEQ. FRAGMENTO 4.0X 34

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO RL PEQ. FRAGMENTO 4.0X 35

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSQO RL PEQ. FRAGMENTO 4.0 X 36

QUIROFANQ TRAUMATOLOGIA

TORNILLO ESPONJOSO RL PEQ. FRAGMENTO 4.0X 38

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO SCHANZ DIAMETRO 5 L125/50 ACERO REF: 294.530

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO SCHANZ DIAMETRO 5 L150/50 ACERO REF: 294.540

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO SIS 1.5 HT AUTOROSCANTE/PERF 1.5 X4 MM COD: 91-6104

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO SIS 1.5 HT AUTOROSCANTE/PERF 1.65X5 MM COD: 91-6105X

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO SIS 1.5 HT AUTOROSCANTE/PERF. 1.5 X 7 MM

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO SIS 1.5 HTAUTOROSCANTE/PERF. 1.5X3.5 MM COD:91-6103

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO SIS 2.0 HT AUTOROSC/PERF. 2.0X4 MM

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO SIS 2.0 HT AUTOROSC/PERF. 2.0X5 MM COD:-1-6205

MAXILOFACIAL

TORNILLO SIS 2.0 HT AUTOROSC/PERF. 2.0X5 MM COD:-91-6205

MAXILOFACIAL

TORNILLO SIS 2.0 HT AUTOROSCANTE 2.0X11 MM

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO SIS 2.0 HT AUTOROSCANTE EMERGENTE 2.3 X 5 MM REF: 91-2305

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO SIS 2.0 HT AUTOROSCANTE EMG. 2.3 X 5 MM REF: 91-2305

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO SIS 2.0 HT AUTOROSCANTE/EMERG. 2.3X7 MM COD: 91-2307

QUIRGFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO SIS 2.0 HT AUTOROSCANTE/PERF 2.0X7 MM COD: 91-6207

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO SIS 2.0 IMF AUTOROSCANTE 2.0X11 MM COD: 91-5311

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO SIS 2.0 IMF AUTOROSCANTE 2.0X7 MM DOC: 91-5307

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO SIS 2.0 IMF AUTOROSCANTE 2.0X3 MM COD: 91-5309

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

TORNILLO SIS 8182.0 HT AUTOROSCANTE 2.0X9 MM REF: 91-2009

QUIROFANO TRAUMATOLOGIA

Tabla 68. Clasificacién Esterilizacion, Protesis

Cuando aparezca en este item CAE se debe consultar que Centro de Costo solicito el producto.

6.3.10 Textiles y Acabados Textiles

En la Descripcion Textiles y Acabados Textiles se debe imputar en:

» Planilla Suministros
> item Productos Textiles N.° 43

Asignacion Dialisis:

Cuando aparezca Dialisis se debe asignar a Hemodialisis Crénica, conversado con Supervisora
de la Unidad. Se utiliza para instalacion de Cateter.

Asignacion Pabellon Central:

En Pabellon Central se debe prorratear en todos los Centros de Costos, de acuerdo con
produccion.



Asignacion Pabellon Maternidad:

Pabellén Maternidad ocupa un 20% en el Centro de Costo Emergencia Gineco-Obstetricia, se
utiliza para Heridas. Ceséreas Abiertas, como Tapones Ginecologicos.

El 80% de las compresas es utilizado entre Quir6fano Obstetricia, Quiréfano Ginecologia y
Procedimientos Gineco-Obstetricia, mismo porcentaje para los 03 Centros de Costos, en este
caso se dejo en 27% para cada uno.

Asignacién CAE:

Los Centros de Costos que utilizan compresas en CAE es Consulta Traumatologia, Consulta
Cirugia y Quiréfano Menor Ambulatoria.

Asignacion UPCP:

En UPCP se debe prorratear en los 02 Centros de Costos Hospitalizacion UCI Pediatrica y
Hospitalizacién UTI Pediatrica, de acuerdo con produccién por dias camas ocupadas.

6.4 Bodega Farmacos

Cuando se extrae la informacién de la Bodega Farmacia, se encuentran las Descripciones por
item Presupuestario, se analizara cada uno de ellos para asignarlos a cada item que solicita el
Sistema SIGCOM en la Planilla Suministros.

6.4.1 Farmacia

En la Descripcion Farmacia se debe imputar en:

» Planilla Suministros
> item Productos Quimicos N.° 41
> [tem Medicamentos N.° 30

> [tem Material Médico Quirdrgico N.° 18

Cuando se trabaja la Bodega Farmacos, se encuentra en la descripcién Farmacia Dialisis y

Pabellon Central.

Asignacién Dialisis Concentrado — Cistroteril - Puristeril:

En el caso de Dialisis se encuentra el Concentrado, Citrosteril y Puristeril, que se deben asignar
a Productos Quimicos entre los Centros de Costos Hemodidlisis Crénica y Hemodialisis Aguda.

Los porcentajes de prorrateos cambian todos los meses por cantidad de produccion.




DISTRIBUCION DIALISIS {CONCENTRADO-CITROSTERIL)
POR SESIONES Y CANTIDAD DE PACIENTES
SERVICIO SESIONES Y PACIENTES | % ATENCION| VALORES
HEMODIALISIS AGUDA 16 8 $84.628|
HEMODIALISIS CRONICA 176 92 $930.911
TOTAL 192 100 $1.015.539
VALOR ASIGNADO $ 1.015.539

Tabla 69. Prorrateo Dialisis, Concentrado y Citrosteril — Bodega Farmacos

Asignacion Dialisis Bicarbonato:

En ciertas ocasiones al abrir Dialisis se registra que retiro Bicarbonato, en este caso se debe
asignar a item Medicamentos. Este medicamento es utilizado por Hemodialisis Cronica y

Hemodialisis Aguda. Los porcentajes de prorrateos cambian todos los meses por cantidad de

produccion.

DISTRIBUCION DIALISIS (BICARBONATO)

POR SESIONES Y CANTIDAD DE PACIENTES
SERVICIO SESIONES Y PACIENTES % ATENCION VALORES
HEMODIALISIS AGUDA 7 4 $ 19.361
HEMODIALISIS CRONICA 151 96 S 417.647

TOTAL 158 100 ] 437.008
VALOR ASIGNADO $ 437.008

Tabla 70. Prorrateo Dialisis, Bicarbonato — Bodega Farmacos

Asignacion Pabellon Central:

Al abrir Pabellon Central se distingue lo que se utiliza para |IQ de Oftalmologia por Cataratas,
dentro de los Articulos Glosa se encuentran Medicamentos y Material Médico Quirurgico, estos

se deben clasificar y asignar al Centro de Costo Apoyo Quiréfano Mayor Ambulatoria.

Se deja como ejemplo lo despachado a Pabellon Central:

CLASIFICACION PABELLON CENTRAL FARMACIA - BODEGA FARMACOS MES AGOSTO 2019

PABELLONCENTRAL  BODEGAFARMACOS VISCORASTICO{DUOVISC)O7SML FARMACIA 30 43ul§ 164333 MEDICAMENTO
'PABELLON CENTRAL BODEGA FARMACOS VISCOELASTICO (DUO VISC) 0.75 ML | FARMACIA 4111 § MEDICAMENTO
[PAGELLON CENTRAL BODEGA FARMACOS SOLUCIONES SALINAS BSS S00ML  FARMACIA : IR e 12525 §
PABELLON CENTRAL BODEGA FARMACOS SOLUCIONES SALINASBSSS00ML  FARMACIA ; s s F il
PABELONCENTRAL  BODEGAFARMACOS INTRAPIDFMSOSMMCENTURION FARMACIA 18 9u65 1730088 MATERIALMEDICO QUIRURGICO
PABELLON CENTRAL BODEGA FARMACOS INTRAPID FMS 0,9 MM CENTURION | FARMACIA . o116 §  1730.088 | MATERIALMEDICO QUIRURGICO
PABELLONCENTRAL  BODEGA FARMACOS CAMPOS OUIRLRGICOS L FARMACA. 20 498§ 99960 MATERIALMEDICO QUIRURGICO
IPABELLON CENTRAL BODEGA FARMACOS CAMPOS QUIRLRGICOS FARMACIA _— 45| S 93.960 MATERIAL MEDICO QUIRURGICO |
* [mepicamento $ 3.337.560
MATERIAL MEDICO QUIRURGICO | §_3.660.096
TOTALES § 6.997.65

Tabla 71. Clasificacion Pabellon Central — Bodega Farmacos, item Farmacia

6.4.2 Material Médico Quirargico

En la Descripcion Material Médico Quirtrgico se debe imputar en:

> Planilla Suministros

» [tem Material Médico Quirtrgico N.° 18




Asignacion Dialisis:

En el caso del Conector de Titanio corresponde al Centro de Costo Apoyo Didlisis Peritoneal.

6.4.3 Protesis

En la Descripcién Protesis se debe imputar en:

» Planilla Suministros
» item Proétesis N.°16

Asignacion Pabellon Central:

En esta bodega Pabellon Central solicita los Lentes Intraoculares que deben ser asignadas en

el Centro de Costo Quiré6fano Mayor Ambulatoria.

Asignacion Farmacia:

En el caso de Farmacia se debe abrir esta Unidad y clasificar por Centro de Costo.

porcentajes de prorrateos cambian todos los meses por cantidad de produccion.

CLASIFICACIGN BODEGA FARMACOS -ITEM PROTESIS, FARMACIA MES ENERO 2021

Cantro Rasponsabilicas BECEHTRO COSTO ASOCIADD B Bodsgs etire [l Anicuio codio Bl Anieulo Glosa
SUBDIRECCION MEDICA | S03-SERVICIO FARMACELTICO. BODEGAFARMACOS  BO0ODOS LENTE MARCO Y CRISTAL TA OFTALM
{SUB DIRECCION MEDICA  593-SERVICIO FARMACEUTICO BODEGA FARMACOS 60080030 LENTE CAISTAL MINERAL SULTA OFTALMOLOGIA

SUB DIRECCION MEDICA  S93-SERVICIO FARMACEUTICO  BODESA FARMACOS BOOSOOI0 LENTE CRISTAL MINERAL HSULTA DFTALMOLOGIA

SUB DIRECCIGN MEDICA  593-SERVITIC FARMACEUTICO  BODEGA FARRMALDS 000005 LENTE CRISTAL BLANCD |317-CONSULTA OFTALMIOLOGIA

SUB DIRECOIGR MEDICA  593-SERVICIO FARMACEUTICO  BODEGA FARMALDS 80040150 CORSET JEWETT (NCXG ALIZACION NEUROCIRUGIA

SUB DIRECCION MEDICA _S93-SERVICIO FARMACEUTICO  BODEGA FARMACOS T et IZACION NEURCCIRUGIA

SUB DIRECCION MEDICA 583 SERVICIO FARMACEUTICO  BODEGA FARMACOS 34080023 AUDIFOND CULAR 2 s} E 1TA OTORRINDUARINGOLOGIA
SUBOIRECGCN MEDICA __ 592-SERVICIO FARMACEUTICO  BODEGA FARMACTS 34011112 AUDIFONG BELTONE ORIGIN 365 OVi RETROAURICULAR 1056128 31 SULTA OTORRINOLARINGOLOGIA

0570 A500AD0T

\LTC INDICE DE REFRACCION.

Tabla 72. Clasificacion Farmacia Hospitalizados — Bodega Farmacos, Protesis

Los



6.5 Bodega Mantencion

Cuando se extrae la informacién de la Bodega Mantencion, se encuentran las Descripciones por
item Presupuestario, se analizara cada uno de ellos para asignarlos a cada item que solicita el

Sistema SIGCOM en la Planilla Suministros y Planilla Gastos Generales.

6.5.1 Insumos Quirdrgicos

En la Descripcion Insumos Quirltrgicos se debe imputar en:

» Planilla Suministros

> [tem Material Médico Quirtrgico N.° 18

6.5.2 Materiales para Mantenimiento y Reparaciones de Inmuebles

En la Descripcion Materiales para Mantenimiento y Reparaciones de Inmuebles se debe imputar

en:

» Planilla Suministros

> Item Materiales para Mantenimiento y Reparaciones de Inmuebles N.° 28

Cuando son Centros de Costos que se desagregan se debe averiguar con las Ordenes de
Trabajo de Mantencién a que Centro de Costo pertenece, en caso de no obtener el dato se debe

prorratear.

6.5.3 Material Médico Quirargico

En la Descripcion Material Médico Quirtirgico se debe imputar en:

» Planilla Suministros
> [tem Material Médico Quirtirgico N.° 18



6.5.4 Otros Materiales, Repuestos y Utiles diversos para Mantenimiento y Reparaciones
En la Descripciéon Otros Materiales, Repuestos y Utiles diversos para Mantenimiento y
Reparaciones se debe imputar en:

» Planilla Suministros

> [tem Otros Insumos y Materiales N.° 35

6.5.5 Pasajes, Fletes y Bodegaje

En la Descripcion Pasajes, Fletes y Bodegaje se debe imputar en:

» Planilla Gastos Generales

> item Pasajes, Fletes y Bodegaje N.° 151

6.5.6 Vesty Acces P Diversas para el Personal

En la Descripcion Vest y Acces P Diversas para el Personal se debe imputar en:

» Planilla Suministros

> item Productos Textiles, Vestuario y Calzado N.° 43

7. Planilla Distribucion Gastos Generales

En esta Planilla se deben asignar las compras de servicios a terceros de acuerdo con item

presupuestario.

A partir del afio 2021 se extrae la informacién del Libro Mayor Sistema SIGFE, obteniendo un
mayor control de las facturas devengadas por diferentes items y que se encuentran en la Planilla

Gastos Generales que utiliza el Sistema SIGCOM.

También se recepciona a través de correo electrénico informacion sobre produccion para poder

utilizar estos valores y prorratear segun facturas.

7.2 Sistema SIGFE Reports — Libro Mayor

Para el afio 2021 en Sistema SIGFE Reports se extrae la informacion devengada mensualmente, con
esta informacién se puede visualizar las facturas asociadas por item presupuestario y las érdenes de

compra asociadas.




7.2.1 Ingreso Sistema SIGFE Reports

Mesa de ayuda Bimnvenide msilva
jueves, 19 de agosto de 2021, 16:22

servicegesk.sigfe@dipms,gob.cl Hospital de lquigue Servicio de Satud lquitue
: Modificar Coptraseda  Corrar Sesidn

Procesos Banco de Datos Seguridad
Tecnicos

Bienvenido al Sistema de Informacioén para la Gestién Financiera del Estado

Consultor Asignado: Juan Dinamarca P, jdinamarca®@dipres.gob.ct

Ir a Bandeja de Entrada

7.2.2 Sistema SIGFE Libros — Mayor Contable

Mesa de ayuda Bienvenido msilva

= 2 jueves, 19 de agosto de 2021, 16:24
servicedesk.sigfe@dipres.gob.cl Hospital de lquique - Servicio de Satud lquique
ificar Contraseta  Ceorar Seafdn

Reportabilidad Presupuestaria

s S bilidad Contable *  Diario Contable
I >
i Estados / Balance ¥ Cartera Fir ra Contable
‘ Configuracion » Cartera Bancaria
Descarga de Estados » Cartera Financiera Contable - Cuentas Orden
Descarga de informaciA’n Transaccional * Cartera no Financiera
Descarga Banco de Datos L3 Conciliacion Bancaria
Descarga Historiales L4 Tezoreria
Tiempo de Pago de Facturas {Chile Paga)
Facturas Proveedore: 3
sy

7.2.3 Sistema SIGFE Mayor Contable

» Se debe colocar Fecha Inicio y Fecha Término
» Realizar clic Cuenta Contable — Buscar



Bienvenido resilva

Mesa de ayuda
Y jucves, 19 de agosto de 2071,

servicedesk.sigfe@dipres.gob.cl Hespital de lquique - Servicio de

Reportabilidad

Mayor Contable

Criterios de Busgueda
Ir & Buzquada

- Ejercicto Fizcal 1207 . ~] * Fechn Basde 017021 h Harta &

* Cobertura 1621007 Hospita

Cuerta Contable * Expresien Valores

Catalogo Propio Contabilidad

Tipo de Demanda

» Se debe dar clic en signo +, N° 5 Gastos Patrimoniales

Bisrvenibgs
3RO il

- Mayor Cc nbai:l-e

Busqueda Catalogo Contable

S Cxiterios de Basgueda = Catatogo Contable

. Cerenia Contabille O DERECHOS EVERNTUALES

Tipo de Demandn

Tipee die Moy o t5

Lironler

" Busqueda Catdiope Contable (%)

Busqueda Catalogo Contable
L Criterios de Bisoe ‘ =1 Catdlogo Contable

' ; T 1 ACTIVO

2 PASIVO

3 PATRIA

" % Egarcicio Fiacal ey

4 INGRESOS PAY WOHIALES

* Cobersuarn
% (GASTOS PATRIMONIALES

o5 2l Fico

51 Trass:

Coerdn Contable

B 49 Costo o Venta

W 5 Otens Gaztes Pateimentates

astos o v

* PERECHCS FYTHTIIALES




> Se debe dar clic en signo +, N° 532 Bienes y Servicios de Consumo

Busqueda Catalogo Contable
=1 Caralego Lontabic

#H 4 Ac
)

R : 24 ¢

* Eimrcinio Fisan)

* Cobwesura i e Ui iy jj: ';
Cuerta Gontable & 5 Duncive
Yipa Ao Ommnfdi ; rour d
Tipo e Mavimienta iicHiak o

S 0 LA RECAHKOS EVEHTRALLE

Cancalar

» Se debe dar clic en signo + de acuerdo con el item que se quiere ver.
» Ejemplo Servicio Basicos.

Bl wndida niilva o

Busgueda Catalogo Contable

2 Nibmran ¥ KoavAv o de Conane

Tema de Buinnnis

Toaree oy e ai ek

45 {

Lioetar

» ylo se puede ver todos los
Servicios de Consumos.

rripba dosilvis
g lrs"‘ﬂ {r
o e

s . e

T

- Edmrenaie Fisan
[ Cotrareien
Clers Contabie

Tipe e Serands

Cancatar

> Realizar clic en Aceptar.

Al apretar Aceptar se visualiza en Cuenta Contable el N° 532 Bienes y Servicios de Consumo;



» Se debe apretar Buscar.

Bienvenido msiiva
jueves, 19°8e agosto de ?&}?1 , 16:24

servicedesk.sigfe@dipres.gob.cl Hospital de Iquigue - Serdcio de Saldd lquiy

Mesa de ayuda

Reportabilidad

Mayor Contable

Criterios de Busgueda
Ir a Busqueda Simple

* Ejercicio Fiscal E{E v - Fecha Deade | 01/07/21 :% ‘Hasta 3107721 %
* Cobertura 1621002 Hospital de Iquigue: Euseas
Cuenta Contable 532 gl(“ﬁ("&.}.‘ Servicios de Consutmo; Buear * Expresién Valores { Unidad > E
Tipo de Demanda f ey do PYasniostos Nl Cataloge Propio Contabilidad Buscar |
]

Tipo de Movimiento e

impias

» Se visualiza el Mayor Contable con sus items.

Mursin cle ayisda

servicedesk, sigfecdipras. gqob. ol

Frage 3 or 3

> Para poder exportar el archivo a Excel con el detalle de facturas por item presupuestario, se debe

realizar el siguiente procedimiento.

Mesa de ayuds B nviepnde i‘«l'u,li:u

servicedesk. sigfem@dipres . gob.cl

>

v CL e | e e | Pagte E d= 3| e e

Oetails

Codigo Cuenta

@ recutror
) Couttar Crotnlla

saz Crestadie

@ .

wA o P
AR <




» Se debe marcar Mostrar Detalle y botén Aplicar.
> Para poder extraer el archivo a Excel y/u otro tipo de documento se debe apretar el botén exportar.

Mesa de ayuda Bienvenide msily
jueves, 19 de agosto de 2021, 1622

servicedesk.sigfe®dipres.gob.cl Hospital de lquigue cio de Salud Iguigus
L T3

Se
itiear

— 4 100% = informe ge bosqu Gk | - | w4 B L pagion 1 de 161 B PR

Codigo Cucnta = protatie
532 W Mostrar Detatle
o guitey Detalls

Aplicar Restablecor

G omablo
apidol te rakque

532010101 P, 3 425, 938

02107420 29704 bt A Ko AL hAYLIN 45,979 o

A
BANET ECINCY ¢

T ——_— [ sose JOFBLY 1 1OIOGI0BAREILT £ AN Vi Abe o
06,67 1253 i U820 FAALCPRT £ AN SRR
Durorsacas SR #8, s 4438 7 (6RAGT 104, "7‘; o

ALE JATSGRCY BOIAS

| Archivo  Inido  Insertar  Disposidon depagina  Formulss  Datos  Revisar  Vista 22 Compartir 1~ Comentasios

1 “a ~ Farvoiog - ot -

I Fe s | saisen v AN Genecat mAR @ @ &8 B O ém“mm by p

H > I = 3 ] Ballenyr v

1 el Pt o brE e o | R AT formato . Dar formato Etfiey 3 inseriar Elminas Fomsio Ordenary  Busary et

| i e B4 LR L cendiional ¥ como abla v celda Y 4 = % & darrar = tilyrar v seioctions: ¥ 4ar

i Fusnte Asstaain R hmers Ealy, ridas Kdicion Anifis -

£ | Moyor Contable id

3} c D i 2Pha G 1 S BER S & L M N -

r Contibie

Hoaptal o i

23050620 1850-0M21 £ AVLIN JANET

0205 2021 19706 4330 ¢ 48,447,841

HOTRG20 1047 CMES 1 AYRIN JANEY

66073021 1057 2450 O ]
: 107420 2442 CAGY 1 AVLIN JANET o
05-07.2021 10820 3 R/ KL I 1,152,368 ] 1#9.619.837
B 7
1 FA ¢ 4AYE £ 16865775 1 T0SER1 1 AUMEDD :

86-07. 2021 et ril ¥ % WA ] 9. 720718
2L, ALE PR SOIAS SALATAR * I L
26972021 3872 iy 867 @ 370,625,613

{14
. VLIS JARET - st
07 mam iz o 370,776,715
7 AR
8.97.2011 & 246 457 0 s

7.3  Arriendos de Software

Los arriendos de sistemas, maquinarias y otros, se deben imputar en el siguiente item:

» Planilla Gastos Generales
> [tem Arrendamientos N.° 52



7.4 Compra de Examenes y Procedimientos

La Compra de Examenes es solicitada a traves de memorandum emitido por el Consultorio
Adosado de Especialidades y/u otro Servicio que necesite este tipo de compras, este documento
es enviado al Departamento de Recursos Fisicos y Abastecimientos, para posterior Orden de

Compra del examen.

El funcionario a cargo de la compra. de.examenes realiza un control interno en planilla Excel
donde registra en forma mensual las i_:ijdenes §:ie compras emitidas con Fecha de la Orden
realizada, Nombre del Paciente, Médico Tratante, Especialidad, Valor del Examen y otros

detalles.

De acuerdo con planilla se puede extraer el Nimero de Factura, Especialidad que se encuentra
asociado y las diferencias se imputaran a Laboratorio, en caso de que la planilla Excel versus lo

devengado en SIGFE no concuerden.

COMPRA EXAMENES
Ftiquetas de fila |~ {Sumade VALOR
CARDIOLOGIA $ 54.000
ENDOCRINOLOGIA | $ 1.379.147
MEDICINA $ 576.092
NEUROLOGIA $ 343.870
OBSTETRICIA $ 71.540
PEDIA TRIA $ 1.030.106
PSIQUIATRIA $ 15.000
REUMATOLOGIA | § 39.000
UPCA $ 148.910
Total general $ 3.657.665

Tabla 73. Tabla Compra de Examenes

La compra de examenes y Procedimientos debe ser asignado al Centro de Costo que solicita el
requerimiento para el Paciente.

7.5 Compra de Pasajes y Traslados

La compra de Pasajes y Traslados de pacientes con acompafiantes se debe imputar en los

siguientes items segun lo devengado en SIGFE:

» Planilla de Gastos Generales
> item Pasajes y Traslados de Pacientes N.° 149
» [tem Otros Gastos Generales N° 145



En este item presupuestario se observan 04 tipos de compra de Pasajes:

> Compra de Pasajes por Bus, de menor trayectoria, ejemplo: lquique-Arica-lquique o
Iquique-Antofagasta-lquique, solo en el caso de encontrar factura devengada en SIGFE.

> Compra de Pasajes Avién Comercial para pacientes de menor complejidad, con mayor
distancia, como por ejemplo: Iqui'que-Santiago—lquique.

> Compra por Avién Ambulancia de Pacientes que se encuentran Hospitalizados en Areas
Criticas o con diagnoésticos complejos.

> Compra de Servicios por Traslado Pacientes Radio-Yodo.

> Compra de Servicios por Traslado Pacientes Oncolégicos.

A través del Sistema SOME- Consulta Traslado de Pacientes, se puede extraer la informacion
de los pacientes confirmados y trasladados mensualmente.

REGISTRO PROGRAMACION DE VACACIONES/HORAS EXTRAS
=Y REGISTRO SOLICITUD DE REEMPLAZ0O O SUPLENCIA
<~ ™ SOLICITUD DE PEDIDO DE INSUMOS ¥ MEDICAMENTOS
CONSULTAS
e [B] CONSULTAS DE AGENDAS MEDICAS
- CONSULTA DE REGISTRO DE PACIENTES
(=l CONSULTA DE TRASLADOS DE BEACIENTES

LISTADOS
MANTENCION
AUGE

o7-11-2019

Tabla 74. Consulta Traslado de Pacientes



LCancefar

| Buscar por o
N lFecha de Confirmacian =]

Fecha de Confirmacion L= =
Desde Hasta

lfﬁ?ﬁﬁ.ﬁﬁ‘ EGIEEEN

|'Ne Gelic | Ficha| Paciente

| Tip5 | Fecha Solc. | Pracedencia

Tabla 75. Forma de Busqueda por Consulta Traslado de Pacientes

Desde la misma planilla Excel se puede crear una tabla dinamica, donde arroje la cantidad de
pacientes trasladados por bus y los valores de pasajes, ya que los valores varian de acuerdo
con el convenio que se acord6 con la empresa. Esta planilla emite la procedencia del paciente,

para poder asignar los valores a los Centros de Costos que correspondan.

7.5.1 Traslado Bus valor Pasaje $17.500

FORMATO: GASTOS GENERALES
ITEM: PASAJES Y TRASLADOS PACTENTES 149
Valor unitari 75 vl :
e LKL PASAJEBUS 2017 § 17.500

Efiquetas de fila - |Cuentade Paciente  [CANTIDAD PACIENTHVALOR PASAJE _ TOTAL
CONSULTA QUIMIOTERAPIA ONCOL 8 1 17500 S 192,500
POLI CIRUGLA MAMAS 1 1 17500 |s  17.500
POLI PATOLOGIA MAMARIA l 5 17500 |5 87.500
Total general 10 17 17500 S 297500

Tabla 76. Tabla Pasajes Bus por $17.500



7.5.2 Traslado Bus valor Pasaje $9.000

FORMATO: GASTOS GENERALES
ITEM: PASAJES Y TRASLADOS PACIENTES 149
Valor unttarly 2000 had PASAJES BUS 2017 § 9.000

Etiquetas de fila |~ {Cuenta de Paciente CANTIDAD PACIENTE | VALOR PASAJE | TOTAL
CONSULTA QUIMIOTERAPIA ONCOL. 13 13 9000 S 117.000
PATOLOGIA CERVICAL 20 20 9000 S 180.000
POLI CIRUGIA GENERAL 1 1 92000 s 9.000
POLI CIRUGIA MAMAS 7 7 9000 S 63.000
POLINEUROCIRUGIA 1 1 92000 5 9.000
POLI PEDIATRIA 1 1 9000 s 9.000
POLI UROLOGIA ADULTO 6 6 9000 S 54.000
POLICL.ONCOLOGIA CONTROLES 2 2 2000 s 18.000
POLICLINICO GINECOLOGIA 1 1 9000 s 9.000
PROCD. ENFERM QUIMIOTERAPIA . 1 1 9000 5 9.000
Total general 53 53 2000 s 477.000

Tabla 77. Tabla Pasajes Bus por $9.000

7.5.3 Traslado Avion Ambulancia

Las facturas por concepto de Avion Ambulancia son enviadas a la Referente SIGCOM en forma
semanal por del Departamento de Recursos Fisicos y Abastecimientos. El documento tributario
menciona el Nombre del Paciente, Rut del Paciente, Fecha de Traslado, Origen, Destino, N.°

Orden de Compra.

Con estos datos de busca en la Planilla Excel que envia Gestion de Camas sobre traslados, se
extrae el N.° de Ficha Clinica del Paciente y se identifica el servicio clinico que esta derivando
al paciente.

Ademas, se lleva un control de los datos por Traslado de Avion Ambulancia por Centro de Costo

y Valor Mensual.

AVION AMBULANCIA ENERO - DICIEMBRE 2021
MESES VALORES

ENERO 1% -
FEBRERO 3 33.850.000
MARZO $ 43.150.000
ABRIL $ 15.460.000
MAYOD s 127.470.000
JUNIO $ 71.720.000
JULIO S
AGOSTO $
SEPTIEMBRE B
OCTUBRE $
NOVIEMBRE s
DICIEMBRE S -
TOTAL $ 291.650.000

Tabla 78. Traslado Avion Ambulancia por Mes



TRASLADCS POR CENTROS GE €OSTOS AVION AMBULANCIA AfdC . 021
- CENTRS D COSTOS - o 1 vemeo [ mamo | athe
10501 TALLL INA NTERNA - B [ zsu.wu_i B (£
1sAr o el T [ | s
[45 I il I —
i i S 5.980.000
a — s, 5 200.000 | 5. 7.050000 | §
B - = & = 2
e S . L B
B 5. 10500000 [ § 8450000 &
i
1 ' 5 13,960,000 - 1%
o | s 7asoo00 ]| o [
- $ 12.150.000 ls  sssooou ¢
Ut ¢ 5 |
TOTALES s - s 33830.000 | §  45.050000( 5 15450000 | § 127470000 | 5 71720000

Tabla 79. Traslado Avién Ambulancia por Centros de Costos

Aviéon Ambulancia
Enero - Diciembre 2021
S140.000.000
$127.470.000
$120.000.000
S100.000.000
$80.000.000

$F1.730.000
$60.000.800

$43.150.000
$33.850.000

$40.000.000

$20.000.000

Tabla 80. Grafico Traslado Avién Ambulancia

7.5.4 Traslado Radio-Yodo

Las facturas por concepto de Traslado Radio-Yodo y Oncologicos son enviadas por correo
electrénico a Referente SIGCOM en forma semanal por del Departamento de Recursos Fisicos
y Abastecimientos. El documento tributario menciona el Nombre del Paciente, Rut del Paciente,

Fecha de Traslado. Domicilio del Paciente.

Estos Pacientes son Trasladados desde la ciudad de lquique-Antofagasta-lquique donde se

encuentran sus residencias.

El Centro de Costo que deriva a estos pacientes es Consulta Endocrinologia y Consulta

Oncologia. Con estos datos también se lleva control Mensual y por Centro de Costo.



TRASLADOS POR CENTROS DE COSTOS CONTINGENCIA COVID-19 PACIENTES ONCOLOGICOS TRANSPORTE TERRESTRE ARO 2021

CONTINGENCIA COVID-19 TRANSPORTE TERRESTRE
PACIENTES ONCOLOGICOS MESES ENERD A DICIEMBRE 2021
MESES VALORES

ENERD 5 1.655.041)
FEBAERD 5

MARZO 3

ABRIL S -
MAYOQ 5

JUNIO $

Jutie B -
AGDSTO s

SEPTIEMBRE 5 . -
OCTUBRE $ -
NOVIEMBRE 3 -
CICIEMBRE S E
TOTAL 5 1.655.000

Tabla 81. Traslado Radio-Yodo Mensual

FEBRERO | MARZO ABRIL

MAYD

JUNIO

S MEDICINA INTEANA

CENTROS DE COSTOS | ENERO

{OURORGICA

NLURGCIRUGIA

N TRAUMATELOGIA

TRICIA

4 GINECOLOGIA

G ERIUIATRIS

SHENCASA
ADOS INTERSIVES

ADOS INTENSIVOY
ADOS INTENSIVOS

ATAMIENTO INT

TAMIENTO INTEHSIVIFRE

e

rﬂ"-.iihllﬂ\.‘ﬂ."“! NTHISWC L

LOLDGIA

e 1.655.000 |

TOTALES

$ 1.655.000 | § - s 1)

Tabla 82. Traslado Radio-Yodo por Centros de Costos

£3 00500
FLECO.LLN
$1.400.000
ST.200,600

$21.000.005

$800

SH00.000
$400,000

£200,000

Centingencia COVID-19 Traslado Terrestre
Enero - Diciembre 2021

Tabla B3. Grafico Traslado Radio-Yodo




7.6 Capacitacion

La Unidad de Capacitacién comienza 4 impartir cursos a partir del mes de marzo de cada afio.
Cuando comenzd a trabajar el Sisterha SIGCOM en el Hospital de lquique, solicito a esta Unidad
enviar informacién sobre los cursos i.mpartidos en forma mensual, dentro de la informacion que

se envia, se reflejan los valores por tiirso con detalle de:

Nombre del Curso por mes

N.° de Actividad

Cantidad de funcionarios por-Curso

Servicio que postulo el proyecto de Capacitacion
Estamento T

Fecha que se realiza el Curso”

VvV V V V V V¥V V¥V

Valor docencia Matricula

Valor Coffees

Y

Pasajes

A

Transfer
Valor Alojamiento
Cena y Almuerzo

Material

v V V V

Valor Total Capacitacion

Como estos valores deben ser asignados a cada Centro de Costo al cual pertenece el

funcionario, se solicita identificar a cada trabajador que asiste al curso por Servicio.

Con los datos antes sefialados se puede prorratear el valor total de la factura, dividiendo el valor
total por la cantidad de personas que participan de cada curso y asignarlos al Centro de Costo
gue pertenece.

En caso de que la informacion sefiale un Centro de Costo con nombre generalizado, se debe
buscar al funcionario en la Planilla Programacién de Horas del Sistema SIGCOM o Planilla Excel

que se extrae del Sistema SIRH Recursos Humanos.
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Tabla 84. Resumen Cursos Mensual, Departamento Capacitacion

' CURSO PRACTICO ELECTROENCEFALOGRAMA |

F ECHA_

N RUT SERVICIO FIRMIA
a 11.269.0a8 a4 U

2 18.004.762-K uPceP

3 16.7332.154-8 C: E{,‘;::OLI
a 15.003.341-1 UTI ADULTO
5 16.591.675-1 uUPCP

6 15.211.467-2 UTi ADULTO
7 19.177.709-3 C:E{JF;?D"'
2 16.592.473-8 uPCpP

° 16.362.084-7 upce

Tabla 85. Planilla Excel por Servicio Clinico, Departamento y/o Unidad al cual pertenece el
funcionario

» Valor Docencia Matricula, debe ser imputado en Planilla Gastos Generales — ftem
Capacitacion.

» Valor Coffee, debe ser imputado en Planilla Suministros — item Viveres.

» Pasajes y Transfer por concepto de Capacitacion, debe ser imputado en Gastos
Generales — item Pasajes, Fletes y Bodegaje.

» Cena y Alojamiento, debe ser imputado en Gastos Generales — item Compra Otros
Servicios.

» Los materiales son extraidos por Sistema Experto.

» Las facturas deben ser imputadas acorde al item devengado en SIGFE.



7.7 Residuos Peligrosos y Especiales :

Los Residuos Peligros y Especiales se d?ében,impqta: en.. .

» Planilla Gastos Generales
» Compra de Otros Servi_ci_os N.°“6§.E_,_'

A través de correo electronico la Unidad Prevencion de Riesgos y GA envia los datos utilizados
mensuales por Residuos Peligrosos y Especiales en Planilla Excel. A esta Planilla se aplican

los valores por Servicio Clinico y/o Uridad, asociando a cada Centro de Costo al cual

pertenecen.
VALORNETO VA VALORTOTAL
300§ Wi Wi 367
1090/ § m|s W 147

Tabla 86. Valores por Kilo Residuos Especiales y Peligrosos

Estos valores estan de acuerdo con contrato con la empresa actual, pueden sufrir variaciones.



7.7.1 Ejemplo Produccién Residuos Peligrosos y Especiales
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Tabla 87. Generacion Datos Residuos Peligrosos y Especiales. Realizada por Unidad

Prevencion de Riesgos

Los Centros de Costos que se encuentran desagregados, se debe prorratear por Dias Camas

Ocupados, N° Intervenciones, N° Atenciones, N° Examenes.



7.7.2 Prorrateo Produccion Residuos Peligrosos y Especiales

DISTRIBUCION RAYOS » DISTRIBUCION UCI - UTI PEDIATRICA

N® PORCENTAJE VALORES POR DIAS CAMAS OCUPADAS
PROCEDIMIENTQ HEMODINAMIA #on/al #ov/ol SERVICIO DIAS CAMAS % VALORES
RESONANCIA MAGNETICA #DNV/o! mDv/o! UCI PEDIATRICA #0IV/0! #iDIV/0!
MAMOGRAFIA mpv/o! #iDiv/ol UTI PEDIATRICA #iDiv/ol &iDIV/0!
TOMOGRAFIA wDv/o! sipv/al TOTAL 0 #i0iv/ol #Div/ol
TOTAL o WD/l #iDIv/a! VALORES $ -
VALORES s =
i PABELLON CENTRAL
DISTRIBUCION PABELLON MATERNIDAD PABELLONES N2 INTERVENCIONES| % VALORES
POR INTERVENCION QUIRURGICA Y ATENCIONES 462-QUIROFANOS CABEZA Y CUELLO #Div/o! #iDiv/o!
SERVICIO INTERVENC.| % DE INT. Y ATENOON| VALORES 464-QUIROFANOS CARDIOVASCULAR #DIV/0L #iDiv/o!
QUIROFANO GINECOLOGIA ¥iDIv/ol #DIV/0!  |465-QUIROFANOS DERMATOLOGIA #DIV/0! #iDIv/ol
QUIROFANO OBSTETRICIA ¥DIV/O! &iDIV/0} 467-QUIROFANDS DIGESTIVA #DIV/0! #DIv/o!
SALA DE PARTO #iDIv/o! #iDIV/0) 475-QUIRGFANOS NEUROCIRUGIA #ioiv/ol #DIV/0!
TOTALES [ #DIV/oL #1DIV/0l 477-QUIROFANOS ODONTOLOGICA #Div/ol HDIV/0
VALORES $ - 478-QUIROFANOS OFTALMOLOGIA #iDiv/o! #DiV/0!
480-QUIRGFANOS OTORRINOLARINGOLOGIA #iDIV/ol #iDIV/O!
DISTRIBUCION NEONATOLOGIA, UCI NEO, UTI NEO 483-QUIRGFANOS PROCTOLOGIA #DIv/ol #iDIV/0!
POR DIAS CAMAS OCUPADAS 485-QUIROFANOS TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA #DIv/ol #DIV/0L
SERVICIO DIAS CAMAS] % DE OCUP. VALORES _|485-QUIROFANOS UROLOGIA HDIV/Ol #iDIV/0l
NEONATOLOGIA HiDIV/ 0l #IDIV/O! 487-QUIROFANQS VASCULAR #DIV/ol #Div/ol
UCI NEONATOLOGIA #iDIV/0! HiDIV/O! 493-QUIRGFANOS CIRUGIA PLASTICA #iDIV/0L #DIv/ol
UTI NEONATOLOGIA #ipv/at #iDIV/O! 494-QUIROFANDS CIRUGIA TORACICA A10IV/0! #iDIV/0!
TOTAL [1] #DIV/0! #DIV/o! QUIROFANO CIRUGIA MAYOR AMBULATORIA #iDIV/0L AIDIV/0L
VALOR ASIGNADO s - QUIROFANO CIRUGIA MENOR AMBULATORIA #iDiv/o! #iDiv/ol
TOTALES 0 HiDiV/o! #Div/ol
VALOR ASIGNADO $ =
DISTRIBUCION EMERGENCIAS
PORATENCIONES
SERVICIO ATENCIONES % ATENCION | VALORES
EMERGENCIA #iDIV/0! #DIV/0!
EMERGENCIA MATER #iDIv/0l #iDIv/o!
i_ TOTALES 0 mDIV/oL #01v/01)
[ VALORES s 5

Tabla 88. Prorrateo Centros de Costos desagregados por Residuos Peligrosos y Especiales

7.9 Compra de Servicios por Almuerzos y Colaciones funcionarios

La compra por Almuerzos y Colaciones de Funcionarios a una empresa externa, se deben
imputar en:
» Planilla Gastos Generales

» Compra de Otros Servicios N.° 66

La informacion de Colaciones es una Planilla Manual que utiliza la Unidad de Alimentaciéon en
forma diaria, para poder sacar lo que utiliza en forma mensual, se realizé una Planilla Excel
aproximada a lo que se reparte por Servicio Clinico y/o Unidad, asociando a cada Centro de

Costo que corresponda.
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TEne 3273 s
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Tabla 89. Calculo de Proporcion por Colaciones de Servicios Clinicos, Departamentos y/o
Unidades



Los Centros de Costos que se encuentran desagregados, se debe prorratear por Dias Camas
Ocupados, N.° Intervenciones, N.° Atenciones, N.° Examenes. Los porcentajes de prorrateos

cambian todos los meses por cantidad de produccion.

DISTRIBUCION NEONATOLOGIA, UCI NEO, UTI NEC
POR DIAS CAMAS OCUPADAS

SERVICIO DIAS CAMAS % DE OCUP. VALORES
NEONATOLOGIA 140 22 $ 233.368
UCI NEONATOLOGIA iz0 19 S  200.029
UTI NEONATOLOGIA 365 58 $ 608.423
TOTAL 625 100 $ 1.041.820
TOTAL COLACIONES s 1.041.820

D'STRIE_IUCIGN uci- uTi PEDIATRICA
POR DIAS CAMIAS OCUPADAS

SERVICIO DIAS CAMAS 26 DE OCUP. VALORES
UCI PEDIATRICA 58 38 s 212.023
UTI PEDIATRICA 93 62 S 339.983
TOTAL 151 100 s 552.016
TOTAL COLACIONES S 552.016

DISTRIBUCION PABELLON MATERNIDAD
POR INTERVENCION QUIRURGICA ¥ ATENCIONES

SERVICIO INTERVENC. 26 DE INT. Y ATENCION VALORES
QUIROFAND GINECOLOGIA 88 25 s 49 971
QUIROFAND OBSTETRICIA 125 35 s 70.982
SALA DE PARTO 143 40 =3 81.203
TOTALES 356 100 S 202.156
TOTAL COLACIONES 5 202.156

DISTRIBUCION RAYOS
POR EXAMENES

EXAMENES CANTIDAD 2% POR CANT. VALORES
RESONANCIA MAGNETICA 203 2 s 9.020
TOMOGRAFIA 1474 16 s 65.494
IMAGENCLOGIA 7597 82 $ 337.558
TOTALES 9z74a 100 $ 4aiz.o72
CANTIDAD COLACIONES S 412.072

HOSPITALIZACION GINE-OBSTETRICIA

ALIMENTACION DIAS CAMAS PORCENTAJE VALORES
HOSPITALIZACION OBSTETRICIA 957 73 $ 1.415.878
HOSPITALIZACION GINECOLOGIA 362 27 $ 535.578
TOTAL 1319 100 $ 1.951.456

CANTIDAD COLACIONES S 1.951.456

VALORES PARA CENTRCO DE COSTO PABELLON CENTRAL

PABELLONES POR CANTIDAD DE CIRUGIAS % POR CANT. VALORES

452-QUIROFANOS CABEZA Y CUELLO 7 1 s 9.205
464-QUIROFANOS CARDIOVASCULAR 6 ER % 7.890
466-QUIROFANOS DERMATOLOGIA 20 4 = 26.300
467-QUIROFANOS DIGESTIVA 176 37 5 231437
475-QUIROFANOS NEUROCIRUGIA 33 7 s 43.395
478-QUIROFANOS OFTALMOLOGIA ) 2 5 11.835
420-QUIROFANOS OTORRINOLARINGOLOGIA i1 2 s 14.465
483-QUIROFANOS PROCTOLOGIA 1z 3 s 15.780
485-QUIROFANOS TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA 125 26 S 164.373
486 QUIROFANOS UROLOGIA 30 6 s 39.450
487-QUIROFANOS VASCULAR o) o s =
493-QUIROFANOS CIRUGIA PLASTICA 39 a8 s 51.284
494-QUIROFANOS CIRUGIA TORACICA s 2 S 6.575
TOTALES a73 100 S  621.988
CANTIDAD COLACIONES s 621.988

Tabla 90. Prorrateo Valores por Colaciones, Centros de Costos Desagregados

Las raciones por Almuerzos de los funcionarios se deben extraer la informaciéon del Sistema
YANI, Consultas PERC, Fecha Desde, Fecha Hasta, Reporte Colaciones.

Tabla 91. Emisién mensual de Almuerzos por funcionario



Se baja la Planilla Excel y se asocia el RUT a los datos utilizados para las Planillas de Recursos
Humanos, se calculan cantidad de raciones con el valor por cada racién y se asigna al Centro

de Costo que pertenece el funcionario (a).

Los RUT que no se puedan asociar algiin Centro de Costo, se debe enviar la planilla a Recursos

Humanos para que asocie al funcionario y asignar los valores segun pertenezca.

7.10 Oxigeno o Gases Medicinales

El Oxigeno Medicinal y los Tubos de Oxigenos se deben imputar en:

» Planilla Suministros

> item Gases Medicinales N.° 9

Para poder ingresar los datos por consumo de oxigeno, la Unidad de Mantencién ocupa una

Planilla Excel, donde registra un promedio mensual del consumo de Oxigeno por Servicio.

En el caso de los Servicios Clinicos no hay mayor complejidad de asignar los costos y en los

servicios desagregados se prorrateo el valor asignado por planilla versus dias camas ocupados.

Para poder asignar los valores de Oxigeno en el Consultorio Adosado de Especialidades, es
necesario identificar cuales son los Centros de Costos que realmente ocupan Oxigeno. El valor
asignado al CAE es bastante menor, ya que al prorratear pierde el objetivo de asignar los costos
de acuerdo al Centro de Costo.

En el Hospital de Iquique se averigu6 cuales eran los Centros de Costos del CAE que ocupan

Oxigeno y solo son tres que a continuacién se detallan:

» Centro Costo de Apoyo Procedimiento Gastroenterologia
> Centro Costo de Apoyo Procedimiento Neurologia
> Centro Costo de Apoyo Procedimiento Cardiologia

Los valores por Oxigeno asignados a Rayos también deben ser identificados, cual es el Centro

de Costo que mayor Oxigeno ocupa y cuanto Oxigeno ocupan los demas Centros de Costos.

En el caso de Rayos el ochenta por ciento que se ocupa de Oxigeno es el Centro de Costo
Procedimiento Hemodinamia, el resto Imagenologia, Resonancia Nuclear, Tomografia y
Mamografia, cada uno tiene asignado un cinco por ciento. Los porcentajes de prorrateos

cambian todos los meses por cantidad de produccién.




PRORRATEO OXIGENO MES SEPTIEMBRE 2019
UNIDAD RAYOS % VALOR ASIGNADO| $ -
PAB. HEMODINAMIA 80% $ -
RESONANCIA 5% $ -
TOMOGRAFIA 5% $ -
IMAGENOLOGIA 5% $ -
MAMOGRAFIA 5% $ -

TOTAL 100% $ -

Tabla 92. Prorrateo Oxigeno CAE

Para poder calcular los tubos de oxigenos por Servicios la Referente SIGCOM adecuo una
Planilla Excel con los valores con IVA incluido, donde se puedan asignar con mayor facilidad a
los Centros de Costos que pertenecen estos valores.

Ejemplo de Tubos con valores:

ENTREGA DE O, A SERVICIOS MES DE AGOSTO 2013

precio 0,7 precio 10 |cant. [gjnﬁgiquQ“@@_s precio 6

SERVICIOS CLINICOS Y OTROS Cant. fubos de O, de .7 m?

s 3511 s 15470  migsemd) |5 ezm2 e

Movilizacion § 3 = 3 z 4
SAMU 3 $ 3 - 0
Sala ERA 3 3 L] = 0
Unidad de Emergencia ¥ 3 3 - 0
Esterilizacin 3 3 3 - 0
|Endoscopla ¥ 3 3 - 0
Cardiologia ¥ 3 3 - Q
um 2 3 5 § - Q
UPCA uct 3 § $ - 0
UTI-1 é $ $ - 4
Hemadiailsis $ § 3 - 4

Pabsiier s e oy e
R PEDIATRIA 3 5 s : 7
§ 3 § 0
Medicina Hombres § 5 3 0
Med. { § 3 3 0
Mujeres 3 H 3 0
HEMODINAMIA § 1 $ 0
Neurocirugia § ¥ 3 a
Didlisis § 3 3 0
Rayos-Imagenoiogia 3 ¥ 3 0
Cirugia Pléstica 3 3 $ 0
e 0

Cii

| Maternidad Hospilalizados
Traumalolegla Hospitalizados
Cirugla Mayor Amb ulatoria
Pabellén Maternidad R NAC
Pabelion Maternidad S.RECF.
Psiquistria Infantil UDX
Psiguiatria Adulio

[Farmacia laboratorio

Lab. Bactereologico
Oncologia

Manlencién

saiud ocupacional
Dermalologia

ETS

CAE

'

LY B R RN EER Y B2 BN BN BN B2 E=3 E5 B2 B
E2Y Y N Y o o o SN Y Y R R R Y Y
|| o] |es|ba|en|on|ea|en|a]|ta|e]e| ]
alo|olc|o|a|lo|o|o|o|o|a|o|e|ale

TOTALES 0 o o

Tabla 93. Planilla Tubos de Oxigeno Valorizada



8. Planilla Distribucién de Produccion

La mayor informacion que se debe aplicar a la Planilla de Distribucién de Produccion segin
Manual SIGCOM del Ministerio de Salud, debe ser extraida de los Resimenes Mensuales
Estadisticos, pero al comenzar a trabajar la planilla que le corresponde al Hospital de Iquique
por distribucién, se pudo observar que hay cierta informacion de produccién que debe ser

solicitada a cada Unidad y/o Servicio.
En esta planilla se encontrara los Centros de Costos de Apoyo como:

Produccidon Procedimiento Cardiologia
Produccidn Procedimiento Gastroenterologia
Produccién Procedimiento Gineco-Obstetricia
Produccion Procedimiento Hemodinamia
Produccion Procedimiento Odontologia
Produccién Procedimiento Oncologia
Produccién Procedimiento Otorrino
Produccidn Procedimiento Traumatologia
Produccién Procedimiento Urologia
Producciéon Procedimiento Neurologia
Quiréfano Mayor Ambulatoria

Quiréfano Menor Ambulatoria

Sala de Partos

Laboratorio Clinico

Resonancia

Mamografia

Tomografia

Imagenologia

Anatomia Patologica

Rehabilitacion

Banco de Sangre

Didlisis Peritoneal

Hemodidlisis Aguda

Hemaodialisis Crénica

Servicio Farmacéutico

Ambulancia

Central Esterilizacion

Vigilancia

Servicio Alimentacién

SEDILE

Lavanderia

Transporte General

Mantenimiento.

VVVVVVYVVYVVVVYVVVVYVVYVVYVVVYVVYVYVYVYVYVYVYY

Los datos de produccion de Procedimientos se deben extraer de REM SBS-17, Parte Il Seccidn

G Procedimientos Diagnésticos y Terapéuticos.



SECCION G: PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS

TIPO DE PROCEDIMIENTO

TOTAL

MODALIDAD ARANCEL INSTITUCIONAL

30

DE
NEUROLOGIA  |MODALIDAD LIBRE ELECCION ~ LO NO ARANCELADO °
TOTAL 30
MODALIDAD ARANCEL INSTITUCIONAL 559
DE OFTALMOLOGIA |MODALIDAD LIBRE ELECCION + LO NO ARANCELADO o
TOTAL 559
MODALIDAD ARANCEL INSTITUCIONAL 761
OTORRINOLARINGOLOGI | MODALIDAD LIBRE ELECCION + LO NO ARANCELADO 0
A TOTAL 761
DE CABEZA Y CUELLO |MODALIDAD ARANCEL INSTITUCIONAL
16
DE DERMATOLOGIA |MODALIDAD ARANCEL INSTITUCIONAL
0
MODALIDAD ARANCEL INSTITUCIONAL 14102
OE CARDIOLOGIA ¥ [ e LIBRE ELECCIO
Ay ECCION + LO NO ARANCELADO 257
TOTAL 14359
MODALIDAD ARANCEL INSTITUCIONAL 158
DECASTRD MODALIDAD LIBRE ELECCION + LO NO ARANCELADO
ENTEROLOGIA HHANG o
TOTAL 158
» MODALIDAD ARANCEL INSTITUCIONAL 142
DE UROLOGIEA Y
e MODALIDAD LIBRE ELECCION + LO NO ARANCELADO o
TOTAL

142

DE GINECCLOGIA
OBSTETRICIA

MODALIDAD ARANCEL INSTITUCIONAL (SE INCLUYEN ABORTOS)

953

MODALIDAD LIBRE ELECCION + LO NO ARANCELADO

TOTAL

953

DE TRAUMATOLOGIA

MODALIDAD ARANCEL INSTITUCIONAL

95

MODALIDAD LIBRE ELECCION + LO NO ARANCELADO

TOTAL

97

QOTROS
PROCEDIMIENTOS

MODALIDAD LIBRE ELECCION + LO NO ARANCELADO

3348

TOTAL
PROCEDIMIENTOS
MEDICOS

MODALIDAD ARANCEL INSTITUCIONAL

16816

MODALIDAD LIBRE ELECCION + LO NO ARANCELADO

3607

TOTAL PRODUCCION

20423

Tabla 94. REM SBS, Parte I, Seccion G, Procedimientos

Se comenzara a describir seguin Planilla extraida desde Sistema SIGCOM:

8.1  Produccion Cardiologia Rem SBS-Seccion G:

Los codigos 1701 son procedimientos de Cardiologia, en el caso del Hospital de Iquique se
restan algunos porque son realizados por Procedimientos Hemodinamia como son los codigos
1701010-1701012-1701019-1701131-1701031-1701032-1701022-1701023-1701024.

8.2  Produccion Gastroenterologia Rem SBS-Seccién G:

Los codigos utilizados para procedimientos Gastroenterologia son los que comienzan con el
1801. Afios anteriores se utilizaba una planilla Excel creada por la Unidad de Endoscopia, para
poder identificar la procedencia, pero los nimeros no concordaban.

Por lo anterior, se deja de utilizar planilla Excel y sélo se utiliza REM BS-Seccién G y se deja
s6lo en Consulta Gastroenterologia porque se ha solicitado al Departamento de Informatica

incorporar esta seccion a Informes PERC sin resultados favorables.



8.3  Produccion Procedimientos Gineco-Obstetricia, Rem SBS-Seccion G:

Los codigos 2001 son de Procedimientos Gineco-Obstetricia, por lo que se separan en planilla

Excel y se colocan de la siguiente forma:
» Los Procedimientos Ginecologia en Consultas Ginecologia, y
» Los Procedimientos Obstetricias en Consultas Obstetricias.
8.3.1 Clasificacion Produccion Procedimientos Gineco-Obstetricia

PROCEDIMIENTO GINECOLOGIA. i 230
W RCA e T e T

978

CODIGO PRESTACIO - NOWIBRE PRESTACION - | CENTRO DE COSTO A CUAL PERTENEC - ; CLASIFICACION POR CENTRO DE COST: - |
| Colposcaply PROCEDIMIENTO GNECDLOGIA 1404

Histeroscopl (UgROREa (prod, su.)

PAOCEDMIENT O GHECOLOGIA

|Coblocent esn { puncion del Do)

Fadrerubac e y/o Deuflac on S toapas

|setugmtia fa.c. 04-02-005)

| Hstercsabirgogmatia fa.c. 04-02-011)

Bopsis endomEt s, vula, vegine. cuclo, C/u {proc. s}

Cokgackin o exarctn 32 duptsrivo iNTRntanng (Ao Inciuye of vabr del dispostiva)

2001015
2001046 ElctrdiatenTo o criocoaquinciin de siohes del cuels PROCECIMIENTO CRNECOLOGIA
st postcorat PROCEDIMENTO GINECOLOGA

|Puncion evactadon de quisles TRTBIGS, C/4 Loma de muestras, ofs nyeccidn de medicamentos PROCECIMENTC GNECOLOGIA

Biopsia estereot xdca digal de muTn PROCEDIMENTC GINECOLOGIA

b cmiEsatasacus SSTETRGA

PROCEDIWENTC GINECTLOGIA

Total ARANCEL MAI

Tabla 95. Clasificacion de Procedimientas Gineco-Obstetricia por Centros de Costos

Todos los meses surge una diferencia que es por los Abortos que se encuentran incluidos en

esta seccion, este dato se agrega de acuerdo con el Centro de Costo al cual pertenece.

8.4 Produccion Procedimientos Hemodinamia, REM B17-Parte |-Seccién G:

La Unidad de Rayos-Hemodinamia envia una Planilla Excel con la produccion mensual, donde
registra Nombre Paciente, Servicio que lo deriva, codigos utilizados por el paciente de acuerdo
con el Procedimiento aplicado, con estos datos se puede cotejar informacién con Sistema Interno
SOME-RAYOS.



Los codigos utilizados por Procedimiento Hemodinamia son los siguientes:

» 1701010 - 1701012 - 1701019 - 1701131 - 1701031 — 1701032 — 1701022 — 1701023-
1701024 — 1703025 — 1703035 — 402022 — 402030 — 402035 — 402038 — 402041 —
401064 — 402025 — 404004 — 402027 — 402024 — 4020009.

Los valores de estos codigos son cotejados con REM, los cuales deberian ser iguales.

MINSAL solicita por correo electrénico que la produccién de Centro Costo Procedencia

Hemodinamia se extraiga de REM B17, Parte |, Seccion G.

Por lo anterior, a partir del afio 2021 se ingresan solo los cédigos pertenecientes a Seccién G,
Parte | y se extraen de Sistema SOME, Unidad Rayos cotejando con planilla Excel de la Unidad

de Hemodinamia.

8.5  Produccion Procedimiento Odontologia, REM SA-09, Seccién F

Este dato o valor debe ser asignado en Consulta Odontologia.

8.6  Produccion Procedimiento Oncologia

Este dato es extraido de REM SA21, Seccién B: Procedimientos Complejos Ambulatorios.

SECCION B: PROCEDIMIENTOS COMPLEIOS AMBULATORIOS P

COMPONENTES TOTAL Q QIEOTERAPIA MODIALISES MAYOR

RECURSO UISPONIBLE e s ettt A et S, NP ] - Bealu
INGAESOS

PERSONAS ATEMDILAS — _ ST 183

OIS PERSONAG ATERRDI0AS WRSRFINLS. ST NEDIRH i oy e B

L
PO i
S o v e

ALTAS: N 471 1 e

Tabla 96. REM A21, Seccién B: Procedimientos Complejos Ambulatorios. Quimioterapias.

8.7 Produccién Procedimiento Otorrino, REM B17, Seccién G

Este dato o valor debe ser asignado en Consulta Otorrinologia.

8.8  Produccion Procedimiento Traumatologia, REM B17, Seccion G

Este dato o valor debe ser asignado en Consulta Traumatologia.

8.9 Producciéon Procedimiento Urologia, REM B17, Seccioén G

Este dato o valor debe ser asignado en Consulta Urologia.




810 Produccion Procedimiento Neurologia, REM B17, Seccién G

Este dato o valor debe ser asignado en Consulta Neurologia.

8.11 Quir6fano Mayor Ambulatoria

Por indicaciones de MINSAL el Centro de Costo de Apoyo Quiréfano Mayor Ambulatoria pasa a
ser un Centro de Costo Final, o que ya no sera necesario distribuir su produccion a los Centros
de Costos Finales Consultas.

3. Orro Enrmbio &h SIGCOM &5 gue et QUIRGFAND MAYOR AMBLILATORIO patsrs de e un cantro de coilo de Apoyc a un cantro de coste Finsl. Exio
significard que va ne sers necesario distribuir la produccidn de este CC ya que al ser fnal sdio se deberd imputar «i total de produccion realizada.
E2t0 10 hard o pactir dat informe de junio y ro se deberd rohacer low meses antericres.

Esperando una busna acogxla, recordar que ¢ rienan alguns consulta al rospecto, favor Snviarns us correo 5 dlstamadecostosifminsal.cl.”

Saludos cordinles,

sainisTerio de Salud

El valor debe ser el reflejado en REM B17, Seccién E: Intervenciones Quirtrgicas por Tipo de

Intervencion, Electivas Mayores Ambulatorias.

SECCION E: INTERVENCIONES QUIRURGICAS POR TIPO DE INTERVENCION

TIPO DE INTERVENCION TOTAL
ELECTIVAS MAYORES NO AMBULATORIAS
ELECTIVAS MAYORES AMBULATORIAS {. 245!)
BULA 30:
CREERCEA MAYOR NO AMBULATORIAS 203
MAYOR AMBULATORIAS 0

Tabla 97. REM B17, Seccién E, Intervenciones Quirtrgicas

8.12 Quiréfano Menor Ambulatoria

Las procedencias del Quiréfano Menor Ambulatoria son extraidas desde los diferentes

Pabellones en Sistema YANL.



8.13 Cuadratura Intervenciones

i SECCION D: INTERVENCIONES Qi;}!RORGlcas
! REM SBS MES ENERO 2021

iNEURCK."IRIJG!ﬂ 13

CIRUGIA OF TALMOLOGICA i1
CIRUGIA OTORRINOLOGICA

CIRUGIA DE CABEZA ¥ CUELLO 1
[CIRUGEA PLASTICA Y REPARADORA 23
[ TEGUMENTOS 123
| CIRUGLA CARDIDVASCULAR S|
CIRUGIA DE TORAX s
CIRUGLA ABDOMINAL 159
CIRUGIA PROCTOLOGICA =
|CIRUGIA UROLOGICA ¥ SUPRARRENAL 1z

ECIRUGM DE LA nMAMA 3
|CIRUGLA GINECOLOGICA 22
|CIRUGIA OBSTETRICA 86
1 Cassrea cfs salpingoligadura o salpingectomia a6
o

o

S8

Cesares con histaractomis)

Otras cirugias obstétricas|

TRAUMATOLDGIA
ODONTOLGGEA (SO 27-03) Aranc. Fonass 214
RETIRO ELEMENTOS OSTEOSINTESIS &
TOTAL INTERVENCIONES QUIRURGICAS 799

Tabla 98. REM B17, Seccion D, Intervenciones Quirlirgicas

INTERVENCIONES QUIRURGICAS SEGUN REM - MES ENERO 2021
NEUROCIRUGIA 1216 B 0 0 3 i3
CIRUGIA OF TALMOLOGICA 1352 ¢ 0 0 0 11 i1
CIRUGIA OTORRINOLOGICA 1502 3 1 0 1] o] 4
CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO 1566 G o 0 0
CIRUGIA PLASTICA Y REPARADORA 1635 11 [ 0 1 11 23
TEGUMENTOS 1680 3 <] 0 0 120 123
CIRUGIA CARDIOVASCULAR 1901 4 0 0 1 0 5
CIRUGIA DE TORAX 198G © 0 0 4
CIRUGIA ABDOMINAL 2169 53 0 0 106
CIRUGIA PROCTOLOGICA 2218 1 [ 0 3
CIRUGIA UROLOGICA Y SUPRARRENAL 2342 15 g ] 2
CIRUGIA DE LA MAMA 2377 4 a 0 0
CIRUGIA GINECOLOGICA 2414 2 9 0 9
CIRUGIA OBSTETRICA 2428 43 4] 0 43
Cesdrea ¢fs salpingoligadura o salpi i 0 a 0 0
Cesérea con histeractomia| 0 0 (4] 0
Ctras cirugiss obstétncas, 0 0 0 0
TRAUMATOLOGIA 2660 28 34 0 21
ODONTGLOGIA {CCD 27-03) Aranc.Fonasa 2843 [} 0 0 0
RETIRO ELEMENTOS OSTEOSINTESIS 2672 0 6 1] 0
TOTAL INTERVEMCIONES QUIRURGICAS 175 50 0 195

Tabla 99. Cuadro Intervenciones Quirlirgicas, Hospital Linares

Cuadro que debe ser realizado por Referente SIGCOM en forma mensual para cuadratura de

Intervenciones Quirurgicas Mayores y Menores.



Los datos son extraidos del REM BS de acuerdo a las lineas y letras por Especialidad de

Intervenciones.

CUADRATURA INTERVENCIONES MENORES SEGUN REM - MES ENERC 2071

Tabla 100. Cuadratura Intervenciones Menores segun Procedencia.

Para poder extraer la Procedencia de las Intervenciones Menores en REM B, se deben sumar
todas las lineas por Especialidad que se encuentren color gris, equivalen a Intervenciones

Menores Hospitalizados, Ambulatorias y de Urgencia.

CUADRATURA INTERVENCIONES MENORES SEGUN REM - MES SEPTIEMBRE 2019
et

rEEOCIAUGIA
[CIRUGIA OFTALMOLOGICA
CIRUGLA CTORRINOLOGIC A
CIRUGLA DE CABEZA Y CUELLO
[CIRUGEA PLASTICA Y REPARADORA
TesueEnTos

|crmcia AR
CiAUGLA DE ToRAX

[Cimcia asDOsmaL

[CTRUGLA PACC TOLOGICA

=

5 [@

(CimuUGia LRCLOGICA ¥ SUPRARRENAL
[E1ausia oe La sawa

CIRUGIA GINECOLOGICA

CIFLGIA COSTETRICA

clalalal |olof@ ===
clofole| fele|s]| |=

clofola] |of-|s|»|w

Aolalole | |wpe o] [l
oo fo] fols v
I lelelelol oo
“-mﬂﬁn CREE R
o fo fofi e fo 12

Casdrea con ritarmcmmial
| Casdrmal

TRALMATOLOGHA

COCTTLOGIA {£00 37-03) Aranc Forass
[FETIRG SLarENTon b TERs INTESES.

AL INTERVENCIONES OUIRURGICAS

o (g |2 fofolofols 1o fo o w8l o fe

w18
-

o |m|ml
@ |l
w |l

[sEsusaan:

[PABELLON CENTRAL AMOULATORA

[PABELLON MENOR AMBULATORLA

cae

EMERGENCIA AMBULATORIA It
[QUIRGFANG MENOR AMBULATORIA

Tabla 101. Cuadratura Intervenciones Menores por Pabellones, CAE y Emergencia

Con esta planilla se cuadran las Intervenciones Menores, ya sea que provengan de Pabellon
Central, Pabellébn Maternidad, Pabellén Menor Ambulatoria y Clinicas separando Pacientes

Hospitalizados, Ambulatorias y de Emergencia.

Para el afio 2021 MINSAL indico que, en el Centro de Costo Apoyo Quiréfano Menor
Ambulatoria, se debe ingresar las Intervenciones de Pacientes Hospitalizados, Ambulatorias y

Emergencias.

La suma de las Quiréfanos de Especialidad + Quiréfano Mayor Ambulatoria + Quir6fano Menor

Ambulatoria debe dar el Total Intervenciones Quirtrgicas REM B-17, Parte Il, Seccion D.



8.13 Produccion Sala de Partos, REM SA-24, Seccion A

Este dato o valor debe ser asignado en Centro Costo de Emergencia Gineco-Obstetricia y Centro
Costo Hospitalizado en caso de haber Partos electivos.
8.14 Produccion Laboratorio Clinico, REM B17, Parte Il, Seccién A

La produccion del Laboratorio debe ser distribuida por procedencia, esta informacion es extraida
desde Sistema YANI, Consulta PERC, Fecha Desde, Fecha Hasta, Examen Laboratorio.

{Feha Dasde Fegha Hasta

Buscar

0452048 WAG-245

Tabla 102. Emision Produccion Mensual de Laboratorio por Servicios Clinicos, Unidades.
Sistema YANI

Al bajar el archivo Excel, se puede ordenar, asociar a los Centros de Costos y realizar una tabla

dinamica, donde quedaria de la siguiente forma.



TABLA LABORATORIO MES FEBRERO 2021

111-HOSPITALIZACION TRAUMATOLOGIA 2438

113-HOSPITALIZACION OBSTETRICIA 1354
114-HOSPITALIZACION GINECOLOGIA 308
116-HOSPITALIZACION PEDIATRIA 1502
117-HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA 36
149-HOSPITALIZACION PSIQUIATRIA 496
152-HOSPITALIZACION EN CASA 813
166-UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS 25657
169-UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS NEONATOS 172
170-UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS PEDIATRIA 129
195-UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO ADULTO 6468
196-UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO PEDIATRICA 429
197-UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO NEONATOLOGIA 226
201-EMERGENCIAS 41698
215 EMERGENCIAS GINECO OBSTETRICAS 2
260-PROCEDIMIENTO ONCOLOGIA 14|
273-CONSULTA MEDICINA INTERNA 1301
274-CONSULTA NEUROLOGIA 186,
275-CONSULTA REUMATOLOGIA 1279
276-CONSULTA CARDIOLOGIA 1827
277-CONSULTA DERMATOLOGIA 176
278-CONSULTA ONCOLOGIA 2363
279-CONSULTA VIH 2973
281-CONSULTA ENDOCRINOLOGIA 1158
282-CONSULTA NEUMOLOGIA 132
284-CONSULTA INFECTOLOGIA 376/
285-CONSULTA NEFROLOGIA 551
287-CONSULTA HEMATOLOGIA 223
289-CONSULTA FISIATRIA 8|
290-CONSULTA GASTROENTEROLOGIA 226
292-CONSULTA NEUROCIRUGIA 21
295-CONSULTA SALUD OCUPACIONAL 887
302-CONSULTA ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL 770
309-CONSULTA CIRUGIA GENERAL 761
311-CONSULTA UROLOGIA 715
317-CONSULTA OFTALMOLOGIA 85
319-CONSULTA OTORRINOLARINGOLOGIA 23]
323-CONSULTA CIRUGIA MAXILOFACIAL 17
326 CONSULTA MEDICA DE TRAUMATOLOGIA 242
328 CONSULTA PEDIATRIA GENERAL 655
353-CONSULTA GINECOLOGICA 1089
354-CONSULTA OBSTETRICIA 520
575-BANCO DE SANGRE 20|
588-HEMODIALISIS CRONICA 655
£31-CENTRO DE COSTOS EXTERNO 23601
66-HOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA 8089
90-HOSPITALIZACION QUIRURGICA 4961
98-HOSPITALIZACION NEUROCIRUGIA 40
HEMODIALISIS CRONICA-AGUDA Y PERITONEO DIALISIS [PRORRATEAR SIGLA 980) 28
HOSPITALIZACION GINECOLOGIA - OBSTETRICIA (PRORRATEAR) 17
PABELLON CENTRAL (PRORRATEAR) 172
PABELLON MATERNIDAD (PRORRATEAR) 5
#N/A 146
Total general 13%[

Tabla 103. Tabla Producciéon Laboratorio

8.15 Produccién Imagenologia, Tomografia, Mamografia, Resonancia, REM B17, Parte Il,
Seccion A

La produccién de la Unidad de Rayos debe ser distribuida por procedencia, esta informacion es
extraida desde Sistema YANI, Consulta PERC, Fecha Desde, Fecha Hasta, Radiografia.




Buscar:

R 0403 R G404 ‘Mamogeafiz Tatal

Tabla 104. Emisién Produccién Unidad de Rayos. Sistema YANI

Al bajar el archivo Excel, se ordena, homologa y queda de la siguiente forma.

PRODUCCION RAYOS MES ENERO 2021

131-HOSPITALIZAC|ON THAUMATOLOGIA 8] 15} 50 19] 0

L13-HOSPITALIZACION ORSTETRICIA Fl 8 3 o

114 HOSPITALIZACION GINECOLOGIA 3| o] 9| o

L36-HOSPITALIZACION PECIATRIA 3 37 7 o [

117-HOSPITALIZACION NEOMATOLOGIA [ 14 i

135 HOSPITALIZACION PSIQUIATRIA o) 7

166 UNIDAD DF CUIDADOS INTENSIVDS 738} o )

170-UNIDAD DE CUIDADOS {NTENSIVOS PEDATAIA 22 3 3

155-UNIDAD O TRATAMIENTO INTENSIVO ADULTG. 30] o] 53]

196 UNIDAD DF TRATAMIENTO INTENSIVO PEDIATHICA 5| 3| ) o

201 EMERGENCIAL 2233 2a¢ a7 13 2]

257 PROCEDIMIENTOS DE DDONTOLOGIA l o [

173-CONSULTA MEDICINA INTERNA 8| a o

274-CONSULTA NEUROLOGIA i 8|

375 CONSULTA REUMATOLOGIA 44 & al o

276-CONSULTA CARDIOLOGIA A 7 © o

277-CONSULTA DERMATOLOGIA [ F] o

[278-CONSULTA ONCOLOGIA 10 e

[781.CONSULTA ENDOCRINDLOGIA a2 9

(282 CONSULTA NEUMOLOGIA 3| 2

784-CONSULTA INFECTOLOGIA 3

785 CONSULTA NETAGLOGIA o a

783-CONSULTA FISIATAIA o o

290-CONSULTA GASTROENTEROLOGIA ] 1]

252 CONSULTA NEUROCIRUGIA 1 a o

795 CONSULTA SALUD OCUPACIONAL 6 9 [ 7

305-CONSULTA CIRUGIA GENERAL 3a 7 0 1

311 CONSULTA UROLOGIA Al 39 ol of

317-CONSULTA OFTALMOLOGIA ol g o

319-CONSULTA OTONRINOLARINGOLOGIA a 9 o

376 CONSULTA MEDICA DE TRAUMATOLOGIA 794 1 1 o

328 CONSULTA PEDIATRIA GENERAL 16

353-CONSULTA GINECOLOGICA of 1 28]

£71.GUIRGFANDS MAYOR AMBULATORIA 76 a o

£31.CENTRO DE COATOS EXTERND 78 ¥ o]

66 HOSPITALIZACIGN MEDICINA INTERNA 179 £ 1 [

50 HOSPITALIZACION QUIRDRGICA 77 59 15 o

9B-HOSPITALIZACION NEUROCIRUGIA [ 20| ] o]

PRORRATED DIALISIS 7 Al a [1]

[nifa [ of of of

{en bianca) 0 1 g 3
3535 u-_-i 118 ]

Tabla 105. Planilla Excel Produccién Unidad de Rayos con Procedencia




8.16 Produccién Anatomia Patolégica, REM B17, Parte Il, Seccién A.

La produccién de Anatomia debe ser distribuida por procedencia, esta informacién es enviada
por el Tecnélogo Médico Encargado de la Produccion en Anatomia Patologica via correo

electronico en archivo Word + produccion PAP.

MINISTERIO DE SALUD
SERVICIO SALUD IQUIQUE
HOSP. “DR.E.TORRES G.”

CR. ANATOMIA PATOLOGICA.-

ESTADISTICA MENSUAL (PRODUCCION)
' EXAMENES DE BIOPSIA
MES: ENERO ANO: 2021
SERY ICIOS CODIGO CODIGO TOTAL
) 08.01.008) (08.01.007)
MEDICINA 1 i
MATERNIDAD [
CIRUGIA 218 [ 124
PEDIATRIA
PENSIONADO
T.CL
TIL
A PUBLICA
BRONCOPULMONAR
GINECOLOGIA 61 20 81
T. PAT. CERVICAL 47 25 72
GASTRO a9 39
DERMATOLOGIA 24 24
OTORRING
TROLOGIA 4 6 10
OFTALMOLOGIA
TRAUMATOLOGIA 1 i z
NEUROCIRUGIA

SERVICEY DE SALUD IQUIQUE

ESTADISTICA CITOLOGIAS
Comsal: LUPC

o
Periodo. 010120621 2l 31.01.2021

P RANGO  : Noooal Tnact, | CTomdil T Aipies 1 CIEGLAMHAS Pre Tovaeois TCTTOROGIAS Invaxoras | TOTAL
TETAREO - b wo ! n ol T N 1 Eglibenme. Adueno - -
: 1 in % " *a in % ® *

<13 ; o o ) v 10 9 o o o @ El.l @ G o 0

1538t 0 o to o ‘o PR 0 o e 1o 5 o o in

w2 fe o ° a ‘e & o Bl g0 o io v 0 o e

820 s u o o lo 000 o a0 om0 o0 o 000 s

oz sz a ' v io wpo 0 nan o oo0'n aoe a0l s

w3 S o ® o oo o o000 o.00ia wew o 000l %
P aoad T 0 e 0 e awe o o 0 CYOR wpa 0 B0e; 10

FESF I o i w e 2000 0 000 © 0000 non o osol s

swuse f2 R o ‘e om0 G noo 0 asaio Y 600! 7

ssse 11 o e o o oot 0 000 0 oonlo w0 YT

ProTa 0 o v o so0 0 000 © U0 avh o omi 4

sser Lo R ‘o ] 5 0 0 o a o F I @ 1o

s08 e o 0 o io o & o 0 o jo. ® 0 o ‘o

e o o @ o a a ] o o ‘o o o a a
| Ml g Nm, BEm . R @ @ ae e e tel i e tal B

Tabla 106. Produccion Anatomia Patologica



8.17 Produccion Rehabilitacion

La produccién de Rehabilitacion debe ser distribuida por procedencia, esta informacién es
extraida desde Sistema YANI, Consulta SIGCOM, Fecha Desde, Fecha Hasta, Kinesiologia.

Este dato es el mismo que se encuentra en REM B, cédigos 06, Kinesiologia y Fisioterapia.
MINSAL solicita extraer produccion de REM A28, Seccion B Nivel Hospitalario, B.4 Sesiones de
Rehabilitacion. Se escribié correo a Ministerio explicando que, para poder extraer la

procedencia, sélo se contaba en Sistema Informatico con REM B.

Revision de Informes Perc

Frenabasha

HKeKE

Tabla 107. Emision Produccion Kinesiologia. Sistema YANI

Al bajar el archivo Excel, se puede ordenar, asociar a los Centros de Costos y realizar una tabla

dinamica, donde quedaria de la siguiente forma.

TOTAL PRODUCCION KINE MES ENERO 2021
Etiguetas de fila “ Suma de Total
{111-HOSPITALIZACION TRAUMATOLOGIA 404
| 113-HOSPITALIZACION OBSTETRICIA 18
1114-HOSPITALIZACION GINECOLOGIA 6
116-HOSPITALIZACION PEDIATRIA 1735
117-HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA 8
149-HOSPITALIZACION PSIQUEATRIA 9
;152-HOSPITALIZACI(5N EN CASA 11
| 166-UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS 232
EIBB—UNIQAD DE CUIDADOS INTENSIVOS NEONATOS 48
| 170-UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS PEDIATRIA 394
195-UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO ADULTO 5
197-UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO NEONATOLOGIA 123
471-QUIRGFANOS MAYOR AMBULATQRIA 4
£6-HOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA 27
| 80-HOSPITALIZACION QUIRURGICA 198
{98-HOSPITALIZACION NEUROCIRUGIA 65
|SE PRORRATEO (KNG) 12
Total general 3299

Tabla 108. Centros de Costos asociados a produccion de Rehabilitacion.



8.18 Produccién Banco de Sangre

La produccion de Banco de Sangre debe ser distribuida por procedencia, esta informacion es
enviada por el Tecnélogo Médico Encargado de la Produccion Banco de Sangre, via correo

electrénico.
En Banco de Sangre se ocupa la linea Unidad para registrar la Produccion.
819 Produccion Dialisis Peritoneal, Hemodialisis Aguda, Hemodialisis Crénica, REM B17,

Parte Il, Seccién C

La produccion de Didlisis debe ser distribuida por procedencia, esta informacién es enviada por

Encargada de la Unidad de Dialisis, via correo electronico.

Informacioén enviada por Hemodialisis Crénica y Aguda

PRESTACIONS & DIALISIS OCTUBRE 221

STSONES DE REMODIALISIS
WOMBRE PACIENTE T || nce comgo soces | 1o FECHA DIA SESION OBSERVACIONES
1 [suviatoavea arvamse  wmmrer |4 3ms 901028 " BASEED .[_ |77/ AM PUSTRADA.
2 [BUANCA coNCHA vENEGAS  Tazmmzee |4  doem 1901028 iz jalale i £l AM POSTRADA
o ma s Joiee [2] e | wen |+ [ T e o e o
4 i:ﬁ“fé:wﬁf‘"‘m sosssar | K| Hss0 1901028 1 1iefe PACIENTE AMBULATORO EGRESA , TRASLADO & EXTRASISTEMA
5 |SERGIOESOUVEL CAMBOA  a3tpsas |5 | 9ma 1901028 w0 c 6l 1€ HOSP DOMICILIARIA
& [EDGAR CACERES SARDIA :am x| s 1501022 s :1 4 : etz POLS
+ 7 |Luis PLATERD JACHURA sz o] s 10102 7 tiais MGRESO COMO CROMICO
{€ [oamrymenana puensEs w9 | e 1901028 a falals PACIERTE CROMICO AUN BOSPITALIZADO { ALTA KOSPITALIZACION EL 18102021
'3 |ovaa TAPIA ESTELLE smsn 3| 2sms 180108 2 - GRESA POR URGENCIA , HOPITALIZADA . ALTA ASU CENTRO
12 |GLORIA HUALIAN s [x | man 1e0t0n 1 wﬁm!féﬁffgumm“”‘m““w'““
11 |Ricanco roomGUEZ lwmnan | 8| zem 1901028 " PACIENTE WIGRESA NUEVAMENTE HOPSITALIZAZO
12 [DANILO MERDOZA SARE ssiontor |4 | zemes 1901028 1 PACIENTE CROMICO UC1
13|vancerERA conzaLez  morsmes [ 7| twese 1904028 1 HOSPITALIZADO EN UTHY MEDICHA ? FALLECIO
{14 |sorcE RevES uezADA sssoat | 6| 2moes s801028 3 ALTA HOPITALARIA EL 0711072078 FALLECE EX BOGAR
15|CARLDS LILLO GUEA aswmses |a|  em 1901028 [ INGRESD AMBULATORIO CROMCO DESDE POLI
18 |GLORIA CAYD GARRIDO ssnm T 1901028 6 HOSPITALIZADA EA UPCA / FALLECIDA 20302021
TOTAL SESIONES
|SESIONES AGUDOS 14
~ |SESIONES HOSPITALIZADOS 100
SESIONES EMERGENCIA 15
SESIONES AMBULATORIO 133
TOTAL 262

Tabla 109. Produccion Unidad de Dialisis

Para visualizar en que Servicios Clinicos fueron realizadas las prestaciones, a través de ficha

clinica en sistema SOME, se puede observar donde se encontré hospitalizado el paciente.



Informacion enviada por Dialisis Peritoneal

MINISTERIO DE SALUD REGION TARAPACA
RMC 12 SERVICIO SALUD HCANGUE
DIALISIS PERITONEAL
MES - ARD HAYD 2024
SECCION A:
NOMBRE EDAD S P AUGE RUT PRESTAC. FICHA MES
1 BANY JIMENEZ DONOSO 19 F B St | 199773313 1901028 108023 MAYO 2021
2 BRENDA PAYAUNA RUZ 34 £ 8 5t | 170949224 1901026 124234 MAYO 2021
3 ELENA VEGA BORDONES 60 F B St | 66404144 1901028 51317 MAYOD 2021
4 LORENA GRELLANA MIRIC 56 F c St | asirss63 1901026 26746 MAYC 2021
5 LUISA ANDIA CORTES 62 F | PRAIS St | 75392184 1901025 4508 MAYO 2021
6 MARCELA ANDRADE RIVERA 32 F B S8 | 15824534.5 1501026 154313 MAYO 2021
7 NATIVIDAD HUANCA MAMANI a5 F c $1 | 22851.5329 1901028 169388 MAYO 2021
8 MANUEL ALARCON CERDA 25 M 8 si | 1ssar 2760 1901028 277437 MAYO 2021
9 MARIA SOTO ABARCA 60 F B st 8192 891-6 1801028 88339 MAYO 2021
10 MAURICIO ROCO ROJAS 42 M B St | 120377218 1801028 220775 MAYO 2021
11 SUSANA LUZA PEIME 52 F o St | 10051.257-2 1901028 76182 MAYO 2024
12 SHVANA MENESES ALVAREZ 62 3 B st | 68289025 1991026 264484 MAYO 2021
13 ROMELIA PRIETO PALOMING 83 F 8 S| 82048839 11026 113418 MAYO 202¢
INSTALACION DE CATETER
PERITONEAL
NOMBRE PACIENTE FICHA FECHA INST. RUT, PRESTAC.
RETIRO DE CATETER PERITONEAL
NOMBRE PACIENTE FICHA FECHA
INGRESO A PROGRAMA
PERITONEODIALISIS
NOMBRE PACIENTE FICHA FECHA
EGRESO DE PACIENTES DE PD
DURANTE EL MES
NOMBRE PACIENTE FICHA FECHA
CAPACITACION VISITA DOMICILIARIA
NOMBRE PACIENTE Pauta Evaiuacién Proarama Capasitacion NOMBRE PACIENTE FECHA
EDITH ZUNIGA NO s

Tabla 110. Produccién Dialisis Peritoneal

Los pacientes de Dialisis Peritoneal realizan su tratamiento en su domicilio, el Hospital compra

sus insumos y son entregados por la Empresa a su residencia particular.

En Dialisis Peritoneal se ocupa la linea Pacientes para registrar la produccion.

8.20 Produccioén Servicio Farmacéutico

La produccién Prescripciones del Servicio Farmacéutico debe ser distribuida por procedencia,

esta informacién es extraida desde Sistema YANI, Consulta PERC, Fecha Desde, Fecha Hasta,

Farmacia.

Revision de Informes Perc

Fretactishia . Repatte | Huscar

03112019 { FARMAGLS,

Codigo Prestacion iti Nombre Establetimianto

CHUGA MENCR AMBELATORIA

PO CIRUGE MARLOFASIY

BRONCOPUALBONAR

POLICLINICO INGREBOS ONCCLOGI

Tabla 111. Emision Producciéon Prescripciones Farmacia. Sistema Yanis.



En Servicio Farmacéuticos se utiliza |a linea Prescripciones para registrar la produccion.

Al bajar el archivo Excel, se puede ordenar, asociar a los Centros de Costos y realizar una tabla

dinamica, donde quedaria de la siguiente forma.

MES ENERO 2021 PRESCRIPCIONES FARMACIA

Etiquetas de fils : BB suma oe Presoripcionss

111-HOSPITALIZACION TRAUMATOLOGIA 5585
113-HOSPITALIZACION OBSTETRICIA . 966
114-HOSPITALIZACION GINECOLOGIA 366
116-HOSPITALIZACION PEDIATRIA 1592
117-HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA 3
143-HOSPITALIZACION PSIQUIATRIA . = ” 3042
152 HOSPITALIZACION EN CASA = 1746
166-UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS 10211
169-UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS NEQNATOS 276
170-UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS PEDIATRIA =4 152
195-UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO ADULTO 2442
196-UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO PEDIATRICA 221
197-UNIDAD DE TRATAMIENTO {NTENSIVO NEONATOLOGIA 113
201-EMERGENCIAS 2838
250-PROCEDIMIENTOS DE GASTROENTEROLOGIA 137
257-PROCEDIMIENTOS DE OBONTOLOGIA 5
260-PROCEDIMIENTO ONCOLOGIA 61
273-CONSULTA MEDICINA INTERNA C 6058
274-CONSULTA NEUROLOGIA- . 2725
275-CONSULTA REUMATOLOGIA 4130
276-CONSULTA CARDIOLOGIA 4312
277-CONSULTA DERMATOLOGIA i 36
278-CONSULTA ONCOLOGIA 1362
279-CONSULTAVIH 15
281-CONSULTA ENDOCRINOLOGIA 3220
282-CONSULTA NEUMOLOGIA 335!
284-CONSULTA INFECTOLOGIA g
285-CONSULTA NEFROLOGIA 25
289-CONSULTA FISIATRIA 11
250-CONSULTA GASTROENTEROLOGIA 283|
292-CONSULTA NEUROCIRUGIA 175
295-CONSULTA SALUD OCUPACIONAL a7
309-CONSULTA CIRUGIA GENERAL 240
311-CONSULTA UROLOGIA 549
317-CONSULTA OFTALMOLOGIA 1126
319-CONSULTA OTORRINOLARINGOLOGIA 18|
326-CONSULTA MEDICA DE TRAUMATOLOGIA 494
328-CONSULTA PEDIATRIA GENERAL a3
353-CONSULTA GINECOLOGICA 185
354-CONSULTA OBSTETRICIA 20|
356-CONSULTA ODCNTOLOGIA 1
357-EMERGENCIA ODONTOLOGIA 27
471-QUIRGFANOCS MAYOR AMBULATORIA 9
473-QUIROFAND MENOR AMBULATORIA 149
588-HEMODIALISIS CRONICA 1035
631-CENTRO DE COSTOS EXTERNO 246
646-SISTEMA DE ATENCION MEDICA MOVIL DE EMERGENCIA 20
66-HOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA 15933
90-HOSPITALIZACION QUIRURGICA

98-HOSPITALIZACION NEUROCIRUGIA

CAE (PRORRATEAR) 1185)
[FARMACIACOLOCASIGEARMG i S e
HOSPITALIZACION GINECOLOGIA - OBSTETRICIA (PRORRATEAR) 8|
PABELLON CENTRAL (PRORRATEAR} 130|
PABELLON MATER (P TEAR) —

[ T L
287-CONSULTA HEMATOLOGIA

Total general 84650
FARMACIA COLOCA SIGLA RMG 178
#N/A 195]
Total general 84277

Tabla 112. Tabla Prescripciones Farmacia por Centros de Costos

8.21 Produccion Ambulancia y Transporte

La produccion de la Unidad de Movilizacion debe ser distribuida por procedencia, esta
informacién es enviada por la funcionaria Administrativa, via correo electrénico. La produccion
es la cantidad de Traslados y se envia en forma separada por Centro de Costo Ambulancia y
Centro de Costo Transporte.

La Jefatura de la Unidad de Movilizacién definié cuales eran las patentes que correspondian a
cada Centro de Costo.




En los Centros de Costos Ambulancia y Transporte se ocupa la linea de Traslados.

DISTRIBUCION DE KILOMETRAJE JUNIO 2021

Servicios m Ambulangia ulancia 31 5 b | Total Servicios
|Medicina Mujer 68 42 102 210
Medicina Hombre 98 ) ; 32 84 214
Medicina covid 132 16 2 144 204
Cirugia General 32 56 88
Neurocirugia 24 24
Psiquiatria 0
Neonatologia 0
Pediatria 4 4
Traumatologia 2 56 78 8 4 22
Estadio a domicilio 20 86 94 %6 16 2712
Senvicio a estadio 10 128 32 64 12 14 260
Clinicas 12 62 6 42 78 8 4 212
Matemidad 6 6 12
Residencia 2 4 6
U 2 aduttos 2 2
Pabelicn cenfral 10 42 2 16 10 100
Urgencia estadio 10 32 8 18 10 78
Pediatria 0
Poli Cardiologia 20 12 32
Pok Cirugia 48 10 52 110
Pol Traumatologia B 3% 72
Pol Urologia 24 ¥ 60
Poli Cronicos 8 18 26
Poii Neurclogia 24 24
Ecocardiograma 0
Poi Dermatologia 0
Poli Medicina 12 4 16
Dentall Oftaimologia 4 4
Fonoaudiclogo 0
Pol Nutricion 0
Pol Otorrino 4 8 12
Paf Infectologia 0
Pol bronco pulmonar 4 4
Poli TBC 0
Poi Endescopia 12 12
Laboratorio 0
Terapia complementaria 0
Imagenologia 0
Diaiisis 46 8 24 10 20 106
Domicifio a Senvicios clinico 12 12
Banco de sangre 18 2 44
Hospitalizacion domiciliaria 18 6 10 2 18 12 84
Ropa sucia y Ropa limpia 40 60 2 58 160
Central Aimentacion 108 12 120
Alivio al dolor 6 6
Recursos Fisicos 38 4 42
Contactabilidad 10 4 14
Asch 2 4 2 8
Fisiatra 52 36 88
Oncologia 4 4
Senvcio de Salud 6 6
|Oxigeno Caldera 2 2 4
Kinesiclogo 0
Rayos 32 10 2 10 12 12 78
Esteriizacion 2 16 38 2 2 8 66
Ruta Funcionarios 8 6 2 16
Quimioterapia 0
Playas-pueblos interior 2 2
Aeropuerto 8 2 2 12
Viaie Arica 0
Total 0 512 3246
TOTAL SALIDAS POR CENTRO DE COSTO TOTAL 3246

13505 | 161594

KILOMETRAJE 124916

Tabla 113. Planilla Excel con Cantidad de Traslados por Servicio y/o Unidad. Realizado por
Movilizacion
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Con los Numeros de Patentes se identifica el Vehiculo por Mantenciones realizadas y se asigna
el valor Centro de Costo que pertenece.

8.22 Produccion Central de Esterilizacion

La produccion de Central de Esterilizacion debe ser solicitada en la misma Unidad. Se entrega
la cantidad total de Litros mensuales ocupados por las maquinas, este total se debe prorratear
a los Pabellones, Servicios Clinicos, Urgencia, Consultorio Adosado Especialidades y es

enviada via correo electrdnico.




ESTADISTICA MES DE CCTUBRE DEL 2019

Para: Mara Silva Pulgan;

= RESPONDER €6 RESPONDER X TOROS = REENVIAR

e

e g size = g T ; v ; teieh
ritizacion iquique <esteriizacionhospitatiquique@gmail. com» IS ST T ARG
112013 1314

e

junto con saludar envio estadistica correspondiente al mes de octubre del afio en cursa.

ESTADISTICA CARGAS POR UTRG MES DE OCTUBRE DEL ARND 2013:

MENSUAL CARGAS: 520

LITROS OXIDO: 136
UITROS STERRAD: 8.300
TOTAL: 239.516

TOCLAVE POR LITRO MES DE OCTUBRE DEL ANO 2019:

ATTUCTATE T IT Y

AUTOCLAVE N°2: 169

AUTOCLAVE M"3: 182

TOTAL CARGAS POR LITRO: 231.080

Anita Riverg Murguio
Secretaria C, Esterjlizacién
Haspital Dr. Ernesto Torres Galdames

VIVIANA REYES RIVERA

Jefe Central de Esterilizacién
Hospital Dr. Ernesto Torres Galdames
Iquigue -~ Red MINSAL 575794

Tabla 114. Cantidad de Litros ocupados en Unidad de Esterilizacion

Al conversar con la Jefatura de Esterilizacion el afio 2018 dio a conocer que el ochenta por ciento
de la produccion de Esterilizacion se concentra en el Pabellén Central y Pabellon Obstetricia y

el 20 por ciento que resta debe ser repartido y prorrateado entre los Servicios Clinicos y
Policlinicos.

Dentro del total de litros ocupado entre Pabellones (80%), el 75 por ciento es de Pabellén Central
y el 25 por ciento de Pabellon Maternidad y,

Dentro del total de litros ocupados para los Servicios Clinicos y Policlinicos (20%), del total del

20% el 50 por ciento es para los Servicios Clinicos, el 47 por ciento para el CAE, otras Unidades
y el 3% para Laboratorio.

El total de litros se deben convertir a metros cubicos, como un litro equivale a 1000 metros

cubicos, el total de litros se dividen por 1000 y nos da el resultado en metros cubicos.

En Central Esterilizacion se ocupa la linea Metros Clbicos para ingresar la produccion.
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Tabla 115. Prorrateo Litros ocupados por Centros de Costos

8.23 Produccion Lavanderia

La produccion de la Unidad de Lavanderia debe ser distribuida por procedencia, esta informacion
es enviada por la Jefatura de esta Unidad, via correo electronico.

SR E I i
[ aies | wou08 A
; AROOIRK emsaiditi |
eI MALDICINA INTERRA 42.352) 3.528] 5764 187)
W_cimuGia 50 ot TALZACION 48.202] 3.850] 8320 204,
o AmimTo [38 HOASTTALZACION NLUROCIAUGIA 12.834] 1.070] 1758] 57,
A TRAUM ¥ GRTGE. 31 noARTALL 25 883 2.138 3813 133]
14 GINEC ¥ OBSTETRICIA 30.802 2567 4214 138
4 HEDNATOLOGA. 3850 321 527 7
i rroearaia 33.368 2.781 4585 147
[H_SaLLD MINTAL ¥ PSOLEATIIA INFANTO JUVENIL 8.417 535 a7 E
P SALUD MENTAL Y FSQLRATIA DL ADULTD T0.787 1405 3|
PENSTONADO GENERAL 15.401 1.283) 3107 1]
et KpuoTs 154 UNIDAD DE CLADADOS INTENSVOS 11.584 1580} 51
[UT! INDW ERENCADR LTI Y3 195 UNDAD DL TRATAM CHT0 INTENS VO ADURTD: Z8760] 3,93% 226 20.534 1711 3% z803| o1
LT PECIATRICA 170 UNDAD O CLEDADOS INTENSIVOS PLOATRIA 5580 0, TA% 0,74%) £27] 17
Un PrmATRICA: 156 UNIDAD OF TRATAMENTO (NTENSVD FEDIATRICA 7440) ,98% 0, T03} z3
TR UNIDAD DE SMERGENCIA 201 14558 1,82% 1,92% 1374 44
RTROSETALARIA (SAN 62 S5TTMA GF ATINGION MIOICA NOVIL BE EMERGENCA 5580 0,74% o,74%| 827} 17
MK VO NG SaEAENGIADA (CAT] 5 3 5045] 1.99% 99| 1420 T
[CONSULTA INDi DTROS PRO?. (ASISTENTE SOCIAL 132 Continta OTROS PAOFESIONALES 0.00% o, o
[ch opoNTaDEA [oooNToOGIA 5550] o.74% 074 527) 1
e T [E) o] 0.00% 0.00%] )
TR CrRLSIA MAYDR AN ATORIA 373 GUIRDT ANGS MAYOR AMBULATORIA 2537 0,33% 0,35%| 239 )
{ca pamsions Tany 7,53%] sars| 1
PABELLON CIRUGIA DBSTETRICA ALLLON GINEO-OBSTETRICIA 8.21% 6,213 aasal 143
[ iApoRATOmE cuNico 518 iAvomATOmG CUN D o473 175 122 4
[CR IMAGENOLOG A LNLOAD RATOS 2,09 0996 1492/ A8
[CR ANAT PATOLOGICA (544 ANATOMIA PATOLOGICA 0,40% L A0 288
1,96% (365 1405 48
GANED % sANGAC 3,455 AS% 10
LN IDAD RENAL (CIALISIE) 2% 727 1229
[TERALLA DN BA% 1,88%) AT 42)
CR MEDICINA TRANSFUNGIONAL ,95% 2,95%) Zi07 [
Enbosco faz= TS DE GARTAG I TERDLOGIA_ 7 1,37%) 840
[AUMENTACION 652 STAVICIO BE AUMENTACIEN 5, 48%% 0,a5%] 357 £
st zacon 855 11,85% 8477 7
[AVANDERIA ¥ RDPERIA 4% 288
FARmA TR 18% 6% 114} 4]
SERVICIOS GENCAALLS 00% | ), 00% | [
T 20% 0% 43} 3]
00% 005 o []
0%, ©.00% o) [
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Tabla 116. Produccion Lavanderia por Servicios Clinicos y/o Unidades



PRODUCCION LAVANDERIA MES ENERO 2021

Suma de 71514

CENTRO COSTO ASOCIADO L~ |Total
111-HOSPITALIZACION TRAUMATOLOGIA : | 3511
116-HOSPITALIZACION PEDIATRIA 4565
149-HOSPITALIZACION PSIQUIATRIA 2282
166-UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS ‘ 1580
170-UNIDAD DE CUIDADQS INTENSIVOS PEDIATRIA 527
195-UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO ADULTO 2809
196-UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO PEDIATRICA 702
201-EMERGENCIAS ~ 1374
232-CONSULTA OTROS PROFESIONALES 0
250-PROCEDIMIENTOS DE GASTROENTEROLOGIA 980
471-QUIROFANOS MAYOR AMBULATORIA 239
518-LABORATORIO CLINICO : 122
544 ANATOMIA PATOLOGICA 286
567-REHABILITACION' - 1405
575-BANCO DE SANGRE i 2428
593-SERVICIO FARMACEUTICO 114
631-CENTRO DE COSTOS EXTERNO 1782
644-AMBULANCIA 142
646-SISTEMA DE ATENCION MEDICA MOVIL DE EMERGENCIA 527
652-SERVICIO DE ALIMENTACION 351
657-LAVANDERIA Y ROPERIA 286
662-CENTRAL DE ESTERILIZACION 8472
665-MANTENIMIENTO 0
66-HOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA 7900
670-ADMINISTRACION 508
90-HOSPITALIZACION QUIRURGICA 6320
98-HOSPITALIZACION NEUROCIRUGIA 1756
CAE 1420
HOSPITALIZACION GINECO-OBSTETRICIA 4214
HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA 527
ODONTOLOGIA 527
PABELLON CENTRAL 5376
PABELLON GINECO-OBSTETRICIA . 4444
UNIDAD DIALISIS 1229
UNIDAD ONCOLOGIA 1317
UNIDAD RAYOS 1492
#N/A 0
Total general 71514

Tabla 117. Produccion por Centros de Costos Lavanderia.



824 Produccién Servicio Alimentacién y SEDILE

La produccion del Servicio de Alimentacion y SEDILE debe ser distribuida por procedencia, esta
informacién es enviada por la _Jéfatura,de esta Unidad, via correo electronico con los siguientes

documentos escaneados.

» Informacion de - - Produccion y Gastos
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Tabla 118. Documento con Informacion de Produccion y Gastos Alimentacion

» Distribucion de Raciones Alimenticias Pacientes y Funcionarios

Loan?”
UNIDAD ALIMENTACION Y NUTRICION/
DBC./scpm
(FORMULARIO N*® 01)

DISTRIBUCION DE RACIONES ALIMENTICIAS PACIENTE Y PERSONAL SEPTIEMBRE 2019
ESTABLECIMIENTO : HOSPITAL "DR. ERNESTO TORRES GALDAMES"

SERVICIO CLINICOS PARA ENFERMOS PARA PERSONAL J. INFANTIL TOTAL
CLINICOS COMUN| LACT. | PENS. | NUTR. | ADM. |TECN.| AUX. |PRE.ESC| S. CUNA | LACT.
MEDICINA 2.261 0 0 0 0 0 0 0 0 2.261
PEDIATRIA 962 879 0 0 0 0 0 0 0 0 1.841
URGENCIA PEDIATR. 0 7 0 0 0 0 0 0 7
NEONATOLOGIA 0 653 0 0 0 0 0 0 6353
U.P.C.A. 362 0 0 0 0 0 0 0 0 362
CIRUGIA 1.816 0 0 0 0 0 0 0 0 1.816
TRAUMATOLOGIA 893 0 0 0 0 0 893
MATERNIDAD 1324 52 0 0 0 0 0 1.376
PAB. MATERNIDAD 0 47 0 0 0 0 0 0 0 0 47
U.EMERGENCIA 71 0 0 0 0 0 0 0 0 0 71
NEUROCIRUGIA 537 0 0 0 0 0 0 0 537
PSIQUIATRIA 1.860 0 0 0 0 0 0 1.860
C.MLAL 4 0 0 0 1] 0 U] 0 0 0 4
DIALISIS 17 0 0 0 0 0 0 0 0 0 17
JARDIN INFANTIL 0 {1} 0 0 0 0 0 1.269 972 594 2.835
U.C.P. 0 0 0 204 18 108 640 0 1] 0 970
SUB-TOTAL 10.107 1.638 0 204 18 108 6410 1.269 972 594 15.550
TOTAL PACIENTES = 11,745 TOTALPERSONAL = 3.805 TOTAIL RACIONES = 15.550

Tabla 119. Documento con Distribucion de Raciones Alimenticias por Pacientes y Personal




» Informe de Conformidad Almuerzos y Colaciones Funcionarios
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26 DE AGOSTO AL 20 DE SETFTIENVMIBRE 2019

AN ALMUERTOS CAPLACITONES
CONSUDMIDG EFECTO PAaCGo. CONSTURMIDO EFECTO PAGO.
2 san 2um
z7 s16 28T
R . 461 2H7
2 S0 ax7

a4xx 288
x - ey

zs
LR A

CTTATN D LA TSR
[ IONISTA
CHALES ALINORTE

TOUIODUE. Z6 DE SEPTIEMBRE DELC 2019

Tabla 120. Documento de Conformidad Almuerzos y Colaciones Funcionarios

» Certificado de Servicios Prestados

MINISTERIC DE SALISD SUBOIRECTION DE OPERACIONES
SERVICIO DE SALLUD (IQUIQUE FALIGRERNQ. CENTRAL O ALINMENTACI N

HOSPITAL "DR. #. TORRES G DBC. facpes.

CERTIFICADOD DE SERVICIOS PRESTADROS NOI3/2019

En Iquique. con fecha 01 do Octubre del 201 B, so cortifica gue los servicios prestados por ia
empresa TBERVICIOS INTEGRAILES ALINORTE S.A" expLuestos on an Factura N 3504
correspondicente al periodo del 26 de Apgaoasto al 25 de Sceptiembre 2019 so Aajusian a las
presiaciones reales de lan empresa con respecto a nuesitra Institiacicon, segtn CContraro de
AdiTmentacidn para Funcionarios™ con Resolucion Hxenta No78/30.01 2019,

Bervicios Efectivamente Prostados

Dia 26 de Agosto ai
=5 de Septicmbre 131.157 5 29.974.369
Dia 26 de Agosto at = zZ 100 5 3
25 de Sepriembre 8-@ax 3 1SS0 R00
S A48 542 %69 -
S 9.2232.088
S S7.765.657
Servicios Cobrados:s
Valor Bruro Factura ™NY 3504 5 ST T6S.657

Be exticnde el siguicnte certiticado poara ser preseniado 3 la unidad de finoanens ¥ procodes @
iz regularizacion del pago respeclivo de estos servicios.

e
- - s e P
,,f*rj./o(;(fsxz-:‘;
oty o o
CION ¥ N T RICTON

ErL T RITS €€ HEINS

- odrrectraveis Nerran AELFrRIE st creisive 20

Tabla 121. Certificado de Servicios Prestados emitido por Central Alimentacion



» Costo Pacientes de Residencias i{iHogares Protegidos

MINISTERIO DE SAIUID
SERVICII SALITD IOUIQUE
HOSPITAL "DR.ETORRES GY.

COSTO PACIENTES DE RESIDENCIAS ¥ HOGARES PROTEGIDOS
E - SEPTIEMEBRE. 2019 .

l TOT AL RACIONES
L i N { |
i 1.500
3 Y
UNIDAD DE ALIMENTACION ¥ NUTRICION
IQUINDLIE, 11 DE OCTURRE 2019

Tabla 122. Documento por Costos pacientes Residencia y Hogares Protegidos




9. Planilla Produccion de Servicio

La Planilla Excel Produccion de Servicio es completada con datos como dias camas ocupados
Servicios Clinicos, que deben concdrdar con REM 20 que se encuentra con Nivel de Cuidado,
datos enviados desde Unidad de GRD por cantidad de egresos por Servicio Clinico, cantidad de
Consultas REM SA-07, Atencion de U'rgencias REM SA-08 y Odontologia REM SA-09.

En el afio 2021 se agrega el Centro de Costo Hospitalizacién Dia y su produccion es rescatada
del REM A21, Seccion B Procedimientos Complejos Ambulatorios, Atencion Pacientes de

Quimioterapias y Hemodialisis Ambulatorias.

Centro de Produccion S Unidades de Produccion Valor
65_01004 - HOSPITALIZACION PENSIONADOS ~1_Egreso

65_ 01004 - HOSPITALIZACION PENSIONADOS 2_DCO

65_ 01004 - HOSPITALIZACION PENSIONADOS 6_N. Camas

66_01101 - HOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA 1_Egreso 389
66_ 01101 - HOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA 2_DCO 3390
66_ 01101 - HOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA 6_N. Camas 78
90 01201 - HOSPITALIZACION QUIRURGICA 1_Egreso 166
90_ 01201 - HOSPITALIZACION QUIRURGICA - 2.DCo 1553
90_01201 - HOSPITALIZACION QUIRURGICA 6 _N.Camas 60
98_01209- HOSPITALIZACION NEUROCRUGIA 1_Egreso 36
98_ 01209 - HOSPITALIZACION NEUROCIRUGIA ~2_DCo 279
98 01209 - HOSPITALIZACION NEUROCIRUGIA 6_N. Camas 24
111_ 01222 - HOSPITALIZACION TRAUMATOLOGIA 1_Egreso 129
11101222 - HOSPITALIZACION TRAUMATOLOGIA 2_DCO - 1094
11101222 - HOSPITALIZACION TRAUMATOLOGIA 6_N. Camas 36
11301302 - HOSPITALIZACION OBSTETRICIA 1_Egreso 236
113_ 01302 - HOSPITALIZACION OBSTETRICIA 2DCO 767
11301302 - HOSPITALIZACION OBSTETRICIA ~ 6_N. Camas 46
11401303 - HOSPITALIZACION GINECOLOGIA 1_Egreso 58
11401303 - HOSPITALIZACION GINECOLOGIA 12_DCo 270
114 01303 - HOSPITALIZACION GINECOLOGIA 6_N. Camas 18
116_ 01401 - HOSPITALIZACION PEDIATRIA - |1_Egreso 9%
116_01401 - HOSPITALIZACION PEDIATRIA - 12_Dco 686
116_ 01401 - HOSPITALIZACION PEDIATRIA 6_N. Camas 4
117_01402 - HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA |1_Egreso 21
11701402 - HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA 2_DCO 88
117_01402 - HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA ~ 6_N. Camas 10
149 01610 - HOSPITALIZACION PSIQUIATRIA 1_Egreso 64
14901610 - HOSPITALIZACION PSIQUIATRIA 2_DCO 913
14901610 - HOSPITALIZACION PSIQUIATRIA 6_N. Camas 49

Tabla 123. Planilla Produccion de Servicio.

Sistema SIGCOM



152_ 02002 - HOSPITALIZACION EN CASA

152__02002 - HOSPITALIZACION EN CASA. = -
16605001 - UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS L1
166__05001 - UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS :

166__05001 - UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS
166_ 05001 - UNIDAD DE CUIDADDSINTENSIVOS

-169_050_0_4_ UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS NEONATOS
169_ 05004 - UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS NEONATOS
169 05004 - UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS NEONATOS
170_05005 - UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS PEDIATRIA
170__05005 - UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS PEDIATRIA

1707050_()5___ UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS PEDIATRIA
195_ 05302 - UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO ADULTO
195_ 05302 - UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO ADULTO
195_ 05302 - UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO ADULTO
195_ 05302 - UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO ADULTO

1196__05303 - UNIDAD DE TRATAMIENTO'INTENS!VO PEDIATRICA
196_ 05303 - UN!DAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO PEDIATR[CA

196 05303 UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO PEDIATRI(‘A
197__05304 - UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO NEONATO! UGIA

:197_05304 U‘NIDAD DE TRATAMIENTO |NTENSI}{O NEONA‘IDLOGIA

Z_
6

1

13

. 6?
I_Transférencia

.» 2“_‘

ngnsg

Vidita
__N:Camas
_Transferencia

Egresa
N. Cdmas -

bco =

'3,_Egreso

N

T2 D

?3

1

.
6

1

2_DCo

__Egreso

.n. 3
6_

N Camas
Transferenma
Deo
__Egieso

N ‘Camas
Tr_a_nsferenua
Egreso

N. Camas

DCo

Egreso ]
N. Camas .
Transferencia

_N. Camas

1 Transferencia
e
9

90
372
18

2

25
51

31

195

201_10001- |

201_10001 -
1201_ 10001 -
215_10401 -
23215010~
232_15010-
232_15010-
273_ 15102 -
273 15102-
273__15102-
27415103 -
274__15103 -

27415103 -

275_ 15104 -
27515104 -
275_15104-
276__15105-
276__15105
276_ 15105 -
277__15106-

2_77_1510@”
278_15107-
278_ 15107 -

278 15107 -

EMERGENCIAS

EMERGENCIAS "
EMERGENCIAS T
EMERGENCIAS GINECO OBSTETRICAS
CONSULTA OTROS PROFESIONALES
 CONSULTA OTROS PROFESIONALES

CONSULTA OTROS PROFESIONALES

CONSULTA MEDICINA INTERNA

CONSULTA MEDICINA INTERNA

CONSULTA MEDICINA INTERNA

CONSULTA NEUROLOGIA
CONSULTA NEUROLOGIA
CONSULTA NEUROLOGIA
CONSULTA REUMATOLOGIA
CONSULTA REUMATOLOGIA

 CONSULTA REUMATOLOGIA

CONSULTA CARDIOLOGIA

- CONSULTA CARDIOLOGIA

CONSULTA CARDIOLOGIA
CONSULTA DERMATOLOGIA

CONSULTA DERMATOLOGIA

CONSULTA ONCOLOGIA
CONSULTA ONCOLOGIA
CONSULTA ONCOLOGIA

1 Atencién

3__Paciente
,_Atencion
1_ Consulta

2 Procedlmlen.tow N

2_Procedimiento

3__Atencion

1 Consulta

2 | Procedlmlentd

3__Atencién
'1_Consulta
_2__Procedimiento
'3 Atencion
'1_ Consulta
2__ Procedimiento
3_ Atencidn
1_Consulta

:2 Procedimiento

13 Atencmn

il Consulta

2 Procedlmlento ;

3_ Atencion
1 Consulta

:.3_A'cenc10n

414 i

4619

1458
384

325

228

119

387

Tabla 124. Pianilla Produccion de Servicio. Sistema SIGCOM




279__15108 - PROGRAMA VIH

279__15108 - PROGRAMAVIH

279__ 15108 - PROGRAMA VIH

281_ 15110 - CONSULTA ENDOCRINOLOGIA

281_ 15110 - CONSULTA ENDOCRINOLOGIA

281_ 15110- CONSULTA ENDOCRINOLOGIA

282_ 15111 - CONSULTA NEUMOLOGIA

282__15111- CONSULTA NEUMOLOGIA

282__15111 - CONSULTA NEUMOLOGIA

284_ 15113 - CONSULTA INFECTOLOGIA

284 15113 - CONSULTA INFECTOLOGIA

284 15113 - CONSULTA INFECTOLOGIA

285__ 15114 - CONSULTA NEFROLOGIA

285_ 15114 - CONSULTA NEFROLOGIA

285_ 15114 - CONSULTA NEFROLOGIA

287_ 15116 - CONSULTA HEMATOLOGIA

287_ 15116 - CONSULTA HEMATOLOGIA

287_ 15116 - CONSULTA HEMATOLOGIA

289 15118 - CONSULTA FISIATRIA

289__15118 - CONSULTA FISIATRIA

289__15118 - CONSULTA FISIATRIA

290_ 15119 - CONSULTA GASTROENTEROLOGIA

290_ 15119 - CONSULTA GASTROENTEROLOGIA

290_ 15119 - CONSULTA GASTROENTEROLOGIA

292 15121 - CONSULTA NEUROCIRUGIA

29215121 - CONSULTA NEUROCIRUGIA

292_ 15121 - CONSULTA NEURQCIRUGIA

295_ 15124 - CONSULTA SALUD OCUPACIONAL

295_ 15124 - CONSULTA SALUD OCUPACIONAL

295_ 15124 - CONSULTA SALUD OCUPACIONAL

302__15131 - PROGRAMA ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL
302__15131 - PROGRAMA ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL
302_ 15131 - PROGRAMA ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL
309_ 15201 - CONSULTA CIRUGIA GENERAL
309__ 15201 - CONSULTA CIRUGIA GENERAL
309__15201 - CONSULTA CIRUGIA GENERAL
311_ 15203 - CONSULTA UROLOGIA
311__15203 - CONSULTA UROLOGIA

311_ 15203 - CONSULTA UROLOGIA
317__15209 - CONSULTA OFTALMOLOGIA

317__ 15209 - CONSULTA OFTALMOLOGIA
31915211 - CONSULTA OTORRINOLARINGOLOGIA
319__15211 - CONSULTA OTORRINOLARINGOLOGIA
319 15211 - CONSULTA OTORRINOLARINGOLOGIA
323 15215 - CONSULTA CIRUGIA MAXILOFACIAL
323 15215 - CONSULTA CIRUGIA MAXILOFACIAL
323 15215 - CONSULTA CIRUGIA MAXILOFACIAL
326_ 15218 - CONSULTA DE TRAUMATOLOGIA
326__15218 - CONSULTA DE TRAUMATOLOGIA
326__15218 - CONSULTA DE TRAUMATOLOGIA
328__15302 - CONSULTA PEDIATRIA GENERAL
328 15302 - CONSULTA PEDIATRIA GENERAL
328 _ 15302 - CONSULTA PEDIATRIA GENERAL
35315502 - CONSULTA GINECOLOGICA

353_ 15502 - CONSULTA GINECOLOGICA
353__15502 - CONSULTA GINECOLOGICA

354_ 15503 - CONSULTA OBSTETRICIA
35415503 - CONSULTA OBSTETRICIA

354_ 15503 - CONSULTA OBSTETRICIA
356__15602 - CONSULTA ODONTOLOGIA
356__15602 - CONSULTA ODONTOLOGIA
356__15602 - CONSULTA ODONTOLOGIA
357__15603 - EMERGENCIAS ODONTOLOGICAS

1 Consulta

1__Consulta
SZ_Procedimiento
3 Atencién
1_ Consulta
2__Procedimiento
'3__Atencion
1_ Consulta
2__Procedimiento
3__Atencion
1_ Consulta
2__Procedimiento
3__Atencion
1 Consulta
2__Procedimiento
:3__Atencion
1_Consulta
2__Procedimiento
3__ Atencion
'1_ Consulta
2__Procedimiento
3__Atencion
1_Consulta
2__Procedimiento
3__Atencién
‘1_ Consulta
:2__Procedimiento
'3__Atencion
1_ Consulta
2__Procedimiento
'3__ Atencién
1_Consulta
'2__Procedimiento

:3__Atencion

~1_ Consulta

2__Procedimiento
3__ Atencion

1 Consulta

2__Procedimiento
3__Atencion

2__Procedimiento
3__ Atencion

~1_Consulta

:2__Procedimiento
‘3__Atencion

'1_uConsulta
2__Procedimiento
3__ Atencién

~1_ Consulta

'2__Procedimiento
‘3__Atencién

~ /1_Consulta

i2__Procedimiento
|3__Atencién

_1_ Consulta

2__Procedimiento
3__Atencidn
'1_ Consulta
2__Procedimiento
3 Atencion
1 Consulta
‘2__Procedimiento
‘3__Atencion
'1__ Atencion

252

28

19

30

31

32

154

68

178

342

252

265

447

84

201

648

374

482

395

514

370

Tabla 125. Planilla Produccion de Servicio. Sistema PERC



46233003 - QUIROFANOS CABEZA Y CUELLO 1_ Intervencion quirurgica 0
464 33005 - QUIROFANOS CARDIOVASCULAR 1'_I ntervencion quirurgica 5
465_ 33006 - QUIRGFANO AMBULATORIO DE EMERGENCIA 1_Intervencion quirurgica 0
466_ 33007 - QUIRGFANOS DERMATOLOGIA 1 Intervencion quirurgica 3
467 33008 - QUIROFANOS DIGESTIVA 1__ Intervencion quirurgica 159
470 33011- QUIR()FAN 0S GINECOLOGIA ~1_Intervencion quirurgica 15
471_33012 - QUIROFANOS MAYOR AMBULATORIA 1_Intervencion quirurgica 50.
475_33016 - QUIRGFANOS NEUROCIRUGIA ~ 1 _Intervencion quirurgica 13
476__33017 - QUIROFANOS OBSTETRICIA € F ame i___}nj:ervencion quirurgica 86
477__33018 - QUIROFANOS ODONTOLOGICA 1_Intervencion quirurgica

47833019 - QUIROFANOS OFTALMOLOGIA ~ 1_intervencion quirurgica

480_33021- QUIRGFANOS OTORRINOLARINGOLOGIA 1_Intervencion quirurgica

483_ 33024 - QUIRGFANOS PROCTOLOGIA 1__ Intervencion quirurgica _
485_ 33026 - QUIRGFANOS TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA 1_Intervencion quirurgica 49
486_ 33027 -_Q_UIROFANOS UROLOGIA 1 Intervencion quirurgica o
487 33028 - QUIRGFANOS VASCULAR 1_Intervencion quirurgica 0
493 33034 - QUIROFANOS CIRUGIA PLASTICA 1_ Intervencion quirurgica n
494 33035 - QUIRGFANOS CIRUGIA TORACICA 1_Intervencion quirurgica 4
797__33059 - QUIROFANOS CIRUGIA CARDIACA 1 _Intervencion quirurgica 0
631_70002 - CENTRO DE COSTOS EXTERNO : ~ 1_Senvicio
646_ 86003 - SISTEMA DE ATENCION MEDICA MOVIL DE EMERGENCIA  1_Atencion 529

Tabla 126. Planilla Produccidon de Servicio. Sistema SIGCOM

9.1 Egresos por GRD

La cantidad de Egresos son emitidos y enviados por la Unidad de GRD, estos datos deben ser

iguales a lo que emite el Sistema Interno del Hospital porque son los reflejados en REM 20.

PE&C-E;[-SO ﬁé'}':unicic .

AN epreso Egreao {Deseripebn) T ey

= o
icirugia tnfantil.

" zon

‘Ginecologin

‘imctantes
{sdedicina
‘Mzonatologia Cunes
Newrocirugia (indiferencisda)

{Unidad de Cuidatos inteasivos Adulto
TUnidad de Cuidados Inteasives
{Unidad de Culdodos intensivos Padiatria
‘Unidad de Tratam medio [UTH (ndifere wdutta

Unidad de T

[Unidsd de Tratamiento intermedio Pedintria

Horms (Destripcion) 45 igual qua 7 esté en Norms IRv30 Mincal 2014
Versidn es Igual que / e3:8 #a iRe3.0
Wersitn CIE €5 igun) que/ e518 en CEV201S

Afio egreso ¢s igual que [ esti en 2021

R T

Tipo Actividad es igunl cue / e5td en Hospitalizadidn

Mes egreso (Desceipeior) es ipual que Enera ; Frbrero

Tabla 127. Egresos Emitidos por Unidad GRD

Hospital {Descripeion] o5 igual qus / =5td en Hospltal D, Ernesto Tocres Galdames {iquique)




9.1.2 Egresos por Sistema Interno SOME

EGRESOS MES ENERO 2021

Ne Codigo Nombre del Servicio el TOTAL | Derivados | Mejorado | NoMejor, | Fallecido | Fugados | DiasPM

1 100 [MEDICINA C P 15 37 82 36 1 17
2 703 |umiapuLio ‘5% 18 5 6 12 6 0 75
3 207 [CIRUGHA MAYOR AMB. GINE-OBST 7 9 7 0 0 0 0
4 400 |CIRUGHA INFANTIL ' 1 s 0 5 0 0 94
5 506 |LACTANTES ; ‘ 33 I 38 6 g 5
& 602  |GINECOLOGIA = 58 6 58 0 o 3 25
7 200 |HOSPITALIZACION DOMICILIARIA 154 23 103 51 g 0 10,1
3 509 |UTI- PEDIATRIA 3 1 2 1 G 0 26
9 214 |UNIDAD CORTA ESTADIA CENTRO AD 3 0 3 f) g 0 533
10 300 |TRAUMATOLOGIAY ORTOPEDIA 128 2 118 10 7 2 32
11 509 [MEDICINAINFANTIL 53 0 52 1 9 1 52
12 910 [PENSIGNADO 3 0 4 0 0 0 0
13 311 |UCI NEONATOLOGIA 1 0 0 1 1 0 4
14 213 |UNIDAD DESINTOXICACION 2 0 9 3 0 1 13
15 203 |CIRUGIA MAYOR AMBULATORIA 54 0 50 4 0 0 0
16 503 |NEONATOLOGIA b1 0 1 0 i 0 13,7
17 804 |NEUROCIRUGIA 36 0 27 g 5 3 135
18 808 |SIQUIATRIA AGUDA 52 0 51 1 0 0 85
19 601  |OBSTETRICIA 236 0 235 1 0 4 23
0 324 |UTI NEONATGLOGIA g ol 9 0 0 0 9%
71 00 |CIRUGHA 168 5 132 36 17 19 7,7
» 700 |uciapuLTo 8 13 2 % 73 0 133
23 508 |UCl-PEDIATRIA 1 o 0 1 1 0 §

Tabla 128. Egresos Sistema SOME
Los Egresos por Sistema Interno Hospital son los considerados para REM 20.

Para los casos de las UCI y las UTI Adulto, Pediatricas y Neonatologias se debe colocar la

siguiente produccion:

Transferencias: Altas + Traslados + Fallecidos

Egresos: Altas + Fallecidos

Los datos son extraidos desde link http://10.0.56.59/YANI/

Estos datos deben concordar con lo reflejado en REM 20 por Nivel de Cuidado.



9.2 Dias Camas Ocupaaés:

Los dias camas Ocupados son extréidéi'f’f'faééd“ef'Sistema YANI, DAIS, Resumen Mensual por

Servicios Clinicos, Dias Camas Ocu_pad,.gé-'b_éjr'Sé{_‘_vicid Clinico.

oG Tacton [MES ANTERION [INGRESO FUERA [T Foness Aira mwosmmo FALLECIOOS  |MES SGTE. BiCAMAS OCUPADAS A5 DISPONIBLES

95 = i " a9 216 12 i 5701 #639

51 a L I . a5, 9 7851 1208

casrsm CIAY GINECOLOGA 8 o] o 93 1245

SR 2 Ed @ 178! 1470

32 2l 33 588! 2ti1

78 13 - 22 1 3905 4230

G| 2 B 1505] 1530

33 37 & 48! §va

S 6] 4 15641 ¥o8n

7 4 (i L 1951 209

T HECHATOLGEA i) T 0] 383} 393

UG INEANTIL 12 a2 9 137]; Eon

£ ONATOLOGHA lQ_ El o L35 253

] 12 3) 9 £2 138

080G - FEDIATRIA 3 1 1. a2 £

T 500 UTI-PEDIATRIA L 1 15 a a3 120

5521 MEDICEA INFANTL 17 1 : =2 a sssil 508

SOLIOBSTETAICA 38| 7] a3 127 E3 545 335

Ll NECOLLGIA 18 _‘;[ 328 338 8 a2

BULTC E} g! P B Al £ pil 1541

ULTO 24 19 89 7, 32 82] 3 s7

QUIATAIA AGUBA 33 13 a2 2 7 7] o B
TTOTAL €51 ABLECIMIENTO 498 a07] 1245 932 1350 31| 73

Trermn

Tabla 129. Total Dias Camas Ocupados por Servicio Clinico

El Manual SIGCOM solicita que los dias camas ocupados sean extraidos desde REM 20, pero
este REM no tiene por Servicio Clinico tiene por Nivel de Cuidado, los dias deberian ser iguales
en los 02 Sistemas. '

9.3 N.° Camas por Centro de Costo

Los NUmeros de Camas son de acuerdo con Resolucion que Fija Dotacién de Camas del

Hospital de Iquique, la dltima Resolucién aprobada por el Ministerio es la N.° 2035, fecha 17 de
diciembre 2019.
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Tabla 130. Dotacién de Camas Hospitalarias segtn Resolucion N.° 2035, 17 de diciembre 2019



Las camas por Resolucion son distribuidas por Nivel de Cuidado y el Sistema SIGCOM esta por

Servicio Clinicos, se deben sumar las Camas Basicas y Medias por Servicio.
Ejemplo:
CR. Neurocirugia cuenta con 02 camas Basicas y 22 camas Medias, da un total de 24 camas.

En el caso de las Camas Criticas e Intermedias no habria problemas porque el Sistema

SIGCOM, tiene desagregados estos Centros de Costos.

cooiso jservicio DOTACIOH (MBS ANTERIOR |INGRESOFUERA _[OTROSEAVICID  |EGRESOALTA  [TAASLADO SERVICIO  [PALLECIDDS |MESSGTE. |CAMASOCUPADAS [CANMAS DRPONIBLES
T IORJGA CONLOUIDADD & £ s 21 79 12l 1 i a0
s peorvaiA 31 23] 103] ™ ) 11 130 o 3 78S} 269
T | OBSTETRICIA ¥ GWGOCLOGA 5 27 299 258 295 257 B 5 051 3285
PSTQ{HAT]_(_I.A 4% 34 59 4 571 2 i ;F 1078: 470
ur £ po) 111 4t 3§ 143) 3 561 2068 i
TS0|MEDICINA 7 1% 359 ] a3 235} 27 13 3505t 230
FOICIRUGEA 505 52 199 104 136 147 & 74| 15068 1530
__ ZA3UNIBAS DESINT OCAGION 9 37 1 2 P o 9 1 press )
200 | TRALMATOLOGIA ¥ ORTOPE i 36 & 108 s [ & 4 5 065} 1050
525[ LG NEOHATOLOGIA 7 7 § 2 1 7] F o 198] 209
326 [T HEONATOLOGIA ) 7 1 5] 3 5 ] T aga] 300
0| CAUEA INFANTIL 2 p: b7 351 2 3 9 7 137, 300
553 [NEONATOLDA o 3 1 31 I =] a i 115 251
CTANTES 2 s 3 i 8 ui a 7 17 129
TPEDIATRIA i 1 3 b 3 3 i ¥ Az W
SEC[LT: - FEDIATRIA 1 3 & B 10 F 1 a3 120
339 METNCINA INFARETTE 7 i1 Bl & £ 3 F} il 355 568
631 CBSTERICIA 463 20! 207 i3 i 22 9 1) &5 a3s
652 GNECOLOGIA 158 3 F] iz 7 155 [ i) Tia P
PEYUCLADITE & 58 i) 54 A 58| 25! 45/ 1510 1541
Fo3] U1 ABLIO i . # 2 32 2 8 ¥ 558 570
508/ SIUINTHIA AGUTA W a5 -347 3 5 3 o 23] 530 50
TOTAL ZSTAGLECIMIENTO 071 1236 51 1163 31 7 axn 12023, 13733

Bt

La dotacion de camas son extraidas por Servicio Clinico del Sistema YANI, icono DAIS,

Resumen Mensual por Servicios Clinicos, Dotacion de Camas.
9.4 Centros de Costos Consultas
Los datos son extraidos desde REM 07 Consultas por Especialidad, en el caso del Hospital de

lquique, se realiza un Consolidado por Centros de Costos y del REM 04 es extraido la produccion

para el Centro de Costo Consulta Salud Ocupacional.



Ejemplo REM 07-Seccion A:

ool . &

SECCION A : CONSULTAS MEDICAS o8 i : ENERO
PEDIATRIA ) : i 374
MEDICINA INTERNA ! ) Sr ! 132
NEONATOLOGIA . e ; 0
ENFEAMEDAD RESPIRATORIA PEDIATRICA (BRONCOPULMONAR INFANTIL) ~ . 0
ENFERMEDAD RESPIRATORIA DE ADULTO (BRONCOPULMONAR) : = g e il 51
CARDIOLOGIA PEDIATRICA 3 . . Y Sl E 0
CARDIOLOGIA ADULTO ' T SR 186
ENDOCRINOLOGIA PEDIATRICA - ‘ Fmlson 0
ENDOCRINOLOGIA ADULTO : : S T TE 220
GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA 0 e : 0
GASTROENTEROLOGIA ADULTO 1 - 5 T 154
GENETICA CLINICA ) 0
HEMATO-ONCOLOGIA INFANTIL ; ) i 0
HEMATOLOGIA ADULTO 31
NEFROLOGIA PEDIATRICA 0
NEFROLOGIA ADULTO s 30
[nuTriSLOGO PEDIATRICO 0
NUTRIOLOGO ADULTO 0
REUMATOLOGIA PEDIATRICA J 0
REUMATOLOGIA ADULTO 1= 228
DERMATOLOGIA 119
INFECTOLOGIA PEDIATRICA ' 0
INFECTOLOGIA ADULTO 412
[mmunoLoGia

GERIATRIA

MEDICINA FISICA Y REHABILITACION PEDIATRICA (FISIATRIA PEDIATRICA) 0
MEDICINA FISICA Y REHABILITACION ADULTO (FISIATRIA ADULTG) 32
NEUROLOGIA PEDIATRICA = ! 177
NEUROLOGIA ADULTO 148
ONCOLOGIA MEDICA 361
PSIQUIATRIA PEDIATRICA Y DE LA ADOLESCENCIA 0
PSIQUIATRIA ADULTO 0
CIRUGIA PEDIATRICA 83
CIRUGIA GENERAL ADULTO 156
CIRUGIA DIGESTIVA (ALTA) 0
CIRUGIA DE CABEZA, CUELLO Y MAXILOFACIAL ¥ 0
CIRUGEA PLASTICA Y REPARADORA PEDIAT RICA 0
(CIRUGIA PLASTICA Y REPARADORA ADULTO 0
COLOPROCTOLOGIA (CIRUGIA DIGESTIVA BAJA) 0
(IRUGIA TORAX 0
CIRUGIA VASCULAR PERIFERICA 0
NEUROCIRUGIA 68
CIRUGIA CARDIOVASCULAR 0
ANESTESIOLOGIA 0
OBSTETRICTA 0
GINECOLOGIA PEDIATRICA Y DE LA ADOLESCENCIA 0
GINECOLOGIA ADULTO 877
OFTALMOLOGIA 447
OTORRINOLARINGOLOGIA 84
TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA PEDIATRICA 95
TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA ALULTO 553
UROLOGIA PEDIATRICA 13
UROLOGIA ADULTO 265
MEDICINA FAMILIAR DEL NIFIO 0
MEDICINA FAMILIAR 0
MEDICINA FAMILIAR ADULTO 0
DIABETOLOGIA 0
MEDICINA NUCLEAR (EXCLUYE INFORMES) 0
IMAGENOLOGIA 0
RADIOTERAPIA ONCOLOGICA 0
TOTAL 5296

Tabla 131. REM SA-07, Seccion A, Consultas Médicas por Especialidad




Ejemplo REM 07-Seccioén B:

SECCION B: ATENCIONES MEDICAS POR PROGRAMAS Y POLICLINICOS (INCLUIDAS EN SECCION 'ﬁl_l
ATENCIONES ] | ENERO

ARRITMIAS 0
DIASETES 100
CIRUGEA DE MAMAS 0
ALTO RIESGO OBSTETRICO ; i 395
ATENCION OBSTETRICA POR LEY IVE ] 0
TRATAMIENTO ANTICOAGULANTE L 0
CUIDADOS PALIATIVOS 7 144
INFERTILIDAD 5
PATOLOGIA CERVICAL 173
PATOLOGIA DE MAMAS 2 105
ADOLESCENCIA . 0
NANEAS - ¥ 14
TS, 237
Vit . B . 51
MEDICINAL OCUPACIONAL (SALUD DEL PERSONAL) 0
TOTAL - . 1224

Tabla 132. REM SA-07, Seccién B, Atenciones Médicas por Programas

Ejemplo REM 07-Seccion C:

SECCION C: CONSULTAS Y CONTROLES POR OTROS PROFESIONALES EN ESPECIALIDAD (NIVEL SECUNDARIO)

ATENCIONES ENERO
ENFERMERA (QUE NO TRABAJEN EN POLICLINICOS EN FORMA DIRECTA)
MATRONAS (QUE NO TRABAIEN EN POLICLINICOS EN FORMA DIRECTA)
NUTRICIONISTA T 108
PSICOLOGO (EXCLUYE SM) 96
FONOAUDIOLOGO e
TECNOLOGO MEDICO. o
ASISTENTE SOCTAL i ] . a
TOTAL 245

Tabla 133. REM SA-07, Seccién C, Consultas y Controles por Otros Profesionales en
Especialidad

9.4.1 Consolidado por Centros de Costos:

RESUMEN SIGCOM ANO 2021

CENTROS DE COSTOS PERC 2021 [ ENERO
232-CONSULTA OTROS PROFESIONALES (NUTRICIONISTA+ASISTENTES SOCIALES+PSICOLOGOS+FONOAU DIOLOGOS+TECNOLOGOS) 45
273-CONSULTA MEDICINA INTERNA 132
274-CONSULTA NEUROLOGIA 325
275-CONSULTA REUMATOLOGIA 28
276-CONSULTA CARDIOLOGIA 2
277-CONSULTA DERMATOLOGIA 119
278-CONSULTA ONCOLOGIA 361
279-CONSULTA VIH 51
281-CONSULTA ENDOCRINOLOGIA 20
282-CONSULTA NEUMOLOGIA 51
284-CONSULTA INFECTOLOGIA 124
285-CONSULTA NEFROLOGIA 30
287-CONSULTA HEMATOLOGIA 31
289-CONSULTA FISIATRIA 32
290-CONSULTA GASTROENTEROLOGIA 154
292-CONSULTA NEUROCIRUGIA 68
295-CONSULTA SALUD OCUPACIGNAL R 178
302-CONSULTA ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL 27
309-CONSULTA CIRUGIA GENERAL 239
311-CONSULTA UROLOGIA 278
317-CONSULTA OFTALMOLOGIA 447
313-CONSULTA OTORRINOLARINGOLOGIA . 84
323-CONSULTA CIRUGIA MAXILOFACIAL (NO SE UTILIZA) ) 150
326-CONSULTA MEDICA DE TRAUMATOLOGIA 648
328-CONSULTA PEDIATRIA GENERAL 374
353-CONSULTA GINECOLOGICA 482
354-CONSULTA OBSTETRICIA 395

Tabla 134. Consolidado por Centros de Costos Mensual




9.4.2 Cuadraturas REM - SIGCOM:,‘

REM 07 SECCION A ' P

; 5008
REM 07 SECCION C (NUTRICIONISTAS + ASISTENTE SOCIAL + PSICOLOGOS + FONDAUDIOLOGO + TECNOLGGOS) 245
REM 07 SECCION B {ITS + VIH) . L R . 288
REM 07 COMPRA DE SERVICIOS {COLUMNA AP 52) N . ; 35
REM 04 (CONSULTA SALUD OCUPACIONAL) - Y 178
REM 09 (CONSULTAS MAXILOFACIAL)(NO SE UTILIZA) i ; P B 190
TOTAL CENTROS DE COSTOS REM 07 " 5944
TOTAL REM 07 ; . : 200 5944
REM COVID _ . : 0
TOTAL B 7 , 5944
PERC TOTAL CONSULTAS g LI T i 5944
DIFERENCIA ENTRE PERC Y REM ] 38 Lo 0

Tabla 135, Cuadratura REM-SIGCOM

Los REM adquieren modificaciones anuales, que son enviadas por el Ministerio, por lo que

conlleva a modificar el Consolidado por Centros de Costos.



10. Tipo de Informe SIGCOM

INFORME N° 1
CUBO 9 MES ENERO 2021

Fecha i |
Objetivo: EJEMPLO i :
e [NFORME COSTO TOTALES Y POR CENTROS DE COSTOS.
e HOSPITAL DR. ERNESTO TORRES GALDAMES, IQUIQUE.
DESARROLLO

Dentro del cuadro 4 encontramos los siguientes detalles, que a continuacion se detallan:
» RECURSOS HUMANOS
» SUMINISTROS
» GASTOS GENERALES
> PRODUCCION

> COSTOS TOTALES \

1) Produccién Calculada: Se encuentran los Egresos de Pacientes Hospitalizados, N° de
Consultas, Procedimientos, Intervenciones Quirlirgicas y Atenciones realizadas por cada
Centro de Costo Final y de Apoyo mensual.

2) C Unitario UP1: Valor por Egreso de Paciente.

3) Produccién Unidad 2: Se encuentran los dias camas ocupados.

4) C Unitario UP2: Valor dia cama ocupado.

\
|

> ANALISIS DEL GRAFICO

Nombre Responsable Sistema SIGCOM ] Maria Andrea Silva Pulgar

Tabla 136. Formato Informe SIGCOM



10.1 Ejemplo Informe Cuatrimestre Afio 2019

INFORME N° 1
ANALISIS INFORMACION PRIMER
CUATRIMESTRE ANO 2019
SISTEMA PERC 2.0

Fecha | 07 de Julio 2019

Objetivo:

« INFORME COSTO TOTALES Y POR CENTROS DE COSTOS PRIMER
CUATRIMESTRE 2019,HOSPITAL DR. ERNESTO TORRES GALDAMES, IQUIQUE.

DESARROLLO :

1. Costos Evaluacion Primer Cuatrimestre (Enero a Abril) afio 2019 por Sistema Perc.

» Evaluacion Perc Primer Cuatrimestre 2019

TOTALES %

$
COSTO TOTAL 20.612.099.165 | 100
RECURSOS HUMANOS 14.631.897.386 | 70,99
GASTOS GENERALES 1.464.699.547 7,11
INSUMOS 4.515.502.231 21,91

» Grafico Costos Totales Sistema Perc — Primer Cuatrimestre afio 2019

» Costos por Medicamentos - Material de Osteosintesis y Protesis

TOTALES %

$
MEDICAMENTOS 1.923.949.310 | 9,33
PROTESIS 466.526.559 2,26




> Costos por Hospitalizacion, Unidad Cuidado Intensivos, Quiréfanos, Emergencia,
Consultas, Administracion

TOTALES %

$
Hospitalizacion 4.313.034.033 | 20,92
Unidad de Cuidados Intensivos 1.967.895.932 | 9,55
Quiréfanos 2.225.795.615 | 10,80
Emergencia 2.217.976.020 | 10,76
Consultas 3.937.546.502 | 19,10
Otros Servicios 3.567.839.711 | 17,31
Administracion 2.382.011.351 | 11,56

» Costos Consolidados Primer Cuatrimestre afio 2019

Andlisis Centros de Costo 04-2019

1/2019 2/2019 3/2019 4/2019
RECURSOS HUMANOS | $ 3.243.372.555 | § 3.415.336.559 | $ 4.739.509.656 | S 3.233.678.616
GASTOS GENERALES $ 398.164.199 | §  330.729.585 | S  331.814.807 | § 403.990.956
INSUMOS $ 1.042.374.483 | $ 1.203.898.848 | § 1.157.983.401 | § 1.111.245.499
TOTAL S 4.683.911.237 | § 4.949.964.993 | S 6.229.307.864 | S 4.748.915.071

» Grafico Costos Consolidados Primer Cuatrimestre afio 2019

Grafico Costos Consolidados Primer Cuatrimestre afio 2019
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» Recursos Humanos

En los meses de Enero y Marzo, se costean pago por Bonos de Vacaciones, Bonos
Trimestrales donde se considera Zona Extrema, Ley 19.429, Ley 19.937 y Bono Escolar.

Este afio el Subdepartamento de Recursos Humanos ha entregado en forma oportuna la
informacion, trabajando en equipo con Referente Perc del Hospital.

Es necesario mencionar que de acuerdo a Manual Perc afio 2019, recepcionado en el mes
de Mayo llegé la siguiente instruccién:

“En el caso de COMPRA DE CONSULTAS MEDICAS y COMPRA DE CONSULTAS NO
MEDICAS, si éstas ocurren fuera del establecimiento, es decir, el paciente se
traslada a otro hospital, el valor se debe considerar en Gastos Generales.

En caso contrario, si la produccién es del establecimiento, para esta compra se debe
identificar las horas hombre e imputarlas en la planilla Empleados, luego en la
Programacién, y asi registrarlos como RRHH. Lo mismo ocurre con las compras de
intervenciones quirtrgicas o de personal administrativo que en SIGFE aparece en el
subtitulo 22.

Esto corresponde al objetivo de registrar el gasto en RRHH y la relacién con la
produccion.”

> Gastos Generales

En el item de Gastos Generales entre los meses de Enero a Abril se gast6 $1.464.699.547
con un 7.11%, donde incluye gastos por:

Arrendamientos (Sistema Experto y Rispacs)

Compras de Servicios (Intervenciones, Consultas Médicas, Otros)
Gastos Operacionales (Luz, Agua, Gas)

Servicios de Aseo

Servicio de Seguridad

Compra de Examenes y Procedimientos

Mantenciones

Otros items

7 * R/
0’0 Q.O ...

-
o

*
e

*, *
» ..0 0.’

L
RS




Se detalla los items mas relevantes de la Planilla Gastos Generales:

1. Avion Ambulancia

%+ Total Valores por Centros de Costos Avién Ambulancia Primer Cuatrimestre

Ano 2019
TRASLADOS AVION AMBULANCIA 1 CUATRIMESTRE ANO 2019
CENTROS DE COSTOS ENERQ FEBRERO MARZO ABRIL TOTAL

HOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA $  23.020.000 $5.680.000| $  17.910.000 $20.500.000| $  67.110.000
HOSPITALIZACION QUIRURGICA $  5.890.000 $0/$  6.850.000 $o[ $ 12.740.000
HOSPITALIZACION NEUROCIRUGIA $  5.900.000 $0/ $  5.990.000 $0| $  11.890.000
HOSPITALIZACION TRAUMATOLOGIA $ 3 sof $ - $0[ $ -

HOSPITALIZACION OBSTETRICIA $  6.850.000 $23.540.000| $  28.198.056 $0[ $ 58.588.056
HOSPITALIZACION GINECOLOGIA $ o $0| $ - $0[ $ -

HOSPITALIZACION PEDIATRIA $ 3 s0l$  12.300.000 $0[ $  12.300.000
HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA $  5.890.000 $0| s - S0 $ 5.890.000
HOSPITALIZACION PSIQUIATRIA $  5.750.000 $0| S - $0| $ 5.750.000
HOSPITALIZACION EN CASA $ - $0| $ - 50| $ -

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS $ - $0/ $ 14.650.000 $7.790.000 $  22.440.000
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS NEONATOS $  6.680.000 $6.850.000| §  6.850.000 $0/ $  20.380.000
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS PEDIATRIA $ - $13.200.000| $  14.750.000 $0| $  27.950.000
UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO ADULTO $ 19.000.000 $0/$  18.410.000 $7.690.000| $  45.100.000
UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO PEDIATRICA 3 = $12.160.000| $  18.800.000 $0| $  30.960.000
UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO NEONATOLOGIA | $ - $ 6.850.000 $ g $6.690.000| $  13.540.000
TOTALES $ 78.980.000 | $ 68.280.000 | S 144.708.056 | $ 42.670.000 | $ 334.638.056

N7

% Total Valores por Centros de Costos Avién Ambulancia Primer Cuatrimestre 2019

AVION AMBULANCIA ENERO - ABRIL 2019

MESES VALORES i oo At it
ENERO $ 78.980.000 [(5 RETORNO INCLUIDO)
FEBRERO $ 68.280.000 [(1 RETORNO INCLUIDO)
MARZO $ 144.708.056 | (6 RETORNO INCLUIDO)
ABRIL $ 42.670.000 |(1 RETORNO Y 1 INGRESO)
TOTAL s 334.638.056 | ST

+»+ Grafico Avion Ambulancia

YALORES MENSUALES AVION AMBULANCIA ENERO - ABRIL 2019
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En este item es importante destacar que para la devolucién de estos costos deben ser
enviados en su oportunidad los documentos a Fonasa, de acuerdo a lo conversado con la
Profesional Maria José Jorquera, el plazo de entrega de documentos hacia Fonasa es de 03
meses, desde que el paciente es trasladado desde el Hospital de Iquique hacia el Hospital
gue es derivado.

» Insumos

Dentro de los Costos Totales, Insumos ocupa el 21,91% con un coste de $4.515.502.231
primer cuatrimestre en el afio 2019.

Se destacan algunos items relevantes de la Planilla de Insumos:

En esta planilla se encuentran los items de Medicamentos se reflejan los medicamentos de
pacientes Hospitalizados, Ambulatorios, Oncolégicos, Nutriciones Parenterales y Pacientes
Ges 18.

En Material Médico Quirtrgico se encuentran incluidos los Insumos ocupados por pacientes
de Peritoneo Dialisis, que compra el Hospital y son entregados a Domicilio.

item Material de Osteosintesis y Prétesis incluye Proétesis por Intervenciones Quirdrgicas de
la Especialidad Traumatologia y Neurocirugia, otras protesis como: Lentes opticos, Lentes
Intraoculares, Plantillas, Corset Jewett, Protesis Odontoldgicas, entre Otras.

< Grafico Medicamentos

VALORES MEDICAMENTQS PRIMER CUATRIMESTRE ANO
2019
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%+ Grafico Material Médico Quirirgico

MATERIAL MEDICO QUIRURGICO PRIMER CUATRIMESTRE ANO 2019
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< Grafico Material de Osteosintesis y Protesis
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< Grafico de Productos Quimicos

PRODUCTOS QUIMICOS PRIMER CUATRIMESTRE ANO 2019

5 $100.000.000
$90.000.000
$80.000.000
$70.000.000
360.000.000
$50.000.000
$40.000.000
$30.000.000
$20.000.000
$10.000.000

5-

$87.941.632

$75.309.811

T $6 o8 615 —$72.260.421

B PRODUCTOS QUIMICOS

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL

> Costos Totales por Centros de Costos Finales

< Centros Costos Finales Hospitalizados

Significados de los puntos que se veran en los Cuadros de Costos Totales Primer
Cuatrimestre afio 2019:

Total Centro de Costo: Es el Costo Total Cuatrimestral que incluye Recursos
Humanos, Gastos Generales e Insumos. Ademas incluye los porcentajes de los
Centros Costos de Apoyo gue se solicité atencion.

Produccién Unitaria 1: Cantidad de Egresos Estadisticos Primer Cuatrimestre afio
2019.
Costo Unitario Prod.1: Valor promedio por Egreso Estadistico.

Produccién Unitaria 2: Cantidad de Dias Camas Ocupados Primer Cuatrimestre ario
2019.
Costo Unitario Prod.2: Valor promedio por Dia Cama Ocupado.

Produccién Unitaria N.Camas: Cantidad de Camas por Centro de Costo.
Costo Unitario Prod.N.Camas: Valor promedio Cama por Centro de Costo.




.’.

» Centros de Costos Finales Hospitalizados

C0STOS TOTALES HOSPITALIZACION PENSIONADOS | HOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA | HOSPITALIZACION QUIRURGICA | HOSPITALIZACION NEUROCIRUGIA
total centro de costo $ - 1§ L555.770.784 | § 116123731 | § 478.134.337
produccion unitaria 1 0 1170 94 24
£osto unitario prod, 1 $ L 139796 180124 | § 1.943.636
produccion unitaria 2 0 8,688 1.378 2.487)
costo unitario prod, 2 $ $ 17907 | § 157302 | § 192.253
_produccion unitaria 3 $ $ $ - |5
costo unitario prod. 3 $ $ § - 18
roduccién unitaria 4 $ $ § - |
costo unitario prod. 4 $ $ $ - 18
produccion unitaria 5 $ $ $ - |8
costo unitario prod. 5 $ $ - |§ - 1§
produccion unitaria N© Camas 0 81 0 il
costo unitario prod. N2 Camas | § $ 19.207.089 | § 19353952 | § 19.922.264
C0STOS TOTALES HOSPITALIZACION TRAUMATOLOGIA | HOSPITALIZACION OBSTETRICIA | HOSPITALIZACION GINECOLOGIA | HOSPITALIZACION PEDIATRIA
total centro de costo $ 468.927.668 | § 486.415.097 | § 149.464.362 | § 676.062.478
produccion unitaria 1 525 1319 546 662
costo unitario prod. 1 § 893.19% | $ 368.776 | $ PN 1.021.242
produccion unitaria 2 4.180 4.271) 1342 3.592
costo unitario prod. 2 $ 112184 | § 113888 | § 11374 § 188.213
produccion unitaria 3 $ $ $ $
costo unitario prod. 3 § $ $ $
produccion unitaria 4 $ $ $ $
costo unitario prod. 4 $ $ $ $ -
produccion unitaria 5 $ $ $ $ -
costo unitario prod. 5 $ $ - | $ -
produccion unitaria N® Camas 3 49 15 36
| costo unitario prod. N¢ Camas | $ 13,025.769 | $ 9.926.839 | $ 9.964.291 | § 18.779.513
COSTOS TOTALES HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA | HOSPITALIZACION PSIQUIATRIA | HOSPITALIZACION EN CASA
total centro de costo $ 204.872.046 | § 934.709.468 | $ 136.521.790
produccion unitaria 1 120 249 324
costo unitario prod. 1 $ 2.040.600 | § 3.753.853 | $ 421364
produccién unitaria 2 471 4.758 2.831
costo unitario prod. 2 $ 519.898 | $ 196.450 | § 48.224
produccion unitaria 3 $ - |$ - |$ -
costo unitario prod. 3 S - 1S - | -
produccion unitaria 4 $ - |$ - |$ -
costo unitario prod. 4 $ $ - 18 -
produccién unitaria 5 $ - |$ - s -
costo unitario prod. 5 $ - 1S - |$ -
produccion unitaria N2 Camas 10 49 0
costo unitario prod. N2 Camas | $ 24.487.205 | $ 19.075.703 | $ -




COSTOS TOTALES | UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS| UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS NEONATOS | UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS PEDIA]RIA
total centro de costo $ 538.236.988 | § 226.290.147 | § 222.781.857
produccion unitaria 1 97 72 36
costo unitario prod. 1 § 5,548.835 | $ 3142919 | § 6.188.385
produccién unitaria 2 660 556 140
costo unitario prod. 2 § 815511 | § 406.997 | § 1591.299

produccion unitaria3 5 $ - |8

costo unitario prod. 3 $ - |3 = |4

produccion unitaria 4 $ - |18 $

costo unitario prod. 4 $ o $

produccidn unitaria 5 § $ $

costo unitario prod. 5 $ $ - [$

produccion unitaria N° Camas 8 7 3
costo unitario prod. N2 Camas | $ 672963 | § 2327164 | § 74.260.619
COSTOS TOTALES {UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO ADULTO | UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO PED{ATRICA | UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO NEONATOLOGIA
total centro de costo $ 1.099.530.305 | § 78331470 | $ 283647125
produccion unitaria 1 316 82 153
costo unitario prod. 1 $ 3479526 | § 33043% | § 1.853.903
produccion unitaria 2 1.963 L 1192
costo unitario prod. 2 § 560128 | § 818639 § 137959
produccion unitaria 3 § § §

costo unitario prod. 3 $ § $

produccion unitaria 4 § $ $

costo unitario prod. 4 $ § $

produccién unitaria 5 $ $ §

costo unitario prod. 5 $ - 18 - |$ .
produccion unitaria N¢ Camas 2 4 1
 costounitario prod. N¢ Camas | § 19978630 | $ 695429 | § 20260509




% Centros de Costos Finales Emergencias

En el caso Emergencia es la Siguiente:

Total Centro de Costo: Es el Costo Total Primer Cuatrimestre de Recursos Humanos,
Gastos Generales e Insumos. Ademas incluye los porcentajes de los Centros Costos
de Apoyo que se solicité atencion.

Produccion Unitaria 1: Cantidad de Atenciones Primer Cuatrimestre afio 2019.

Costo Unitario Prod.1: Valor Promedio de Atencion.

COSTOS TOTALES EMERGENCIAS EMERGENCIAS GINECO OBSTETRICAS
total centro de costo S 2.922.826.641 | $ 641.333.946
produccion unitaria 1 27.296 9.948
costo unitario prod. 1 3 107.079 | $ 64.469
produccién unitaria 2 0 0

costo unitario prod. 2 S - S o
produccidon unitaria 3 S - 3 &
costo unitario prod. 3 S - S =
produccién unitaria 4 s - $ -
costo unitario prod. 4 S - S 4
produccidn unitaria 5 S - S -
costo unitario prod. 5 S - S -
produccion unitaria N2 Camas 0 (1]
costo unitario prod. N2 Camas | $ - S &

% Centro de Costos Finales Quiréfanos Pabellén Central

En el caso de los Centros de Costos Finales por Quiréfanos la interpretacion es la
siguiente:

Total Centro de Costo: Es el Costo Total Primer Cuastrimestre que ocupa por
Recursos Humanos, Gastos Generales e Insumos. Ademas incluye los porcentajes de

los Centros Costos de Apoyo que se solicitd atencion.

Produccién Unitaria 1: Cantidad de Intervenciones Quirldrgicas Primer Cuatrimestre
afio 2019.

Costo Unitario Prod.1: Valor Promedio por Intervencion.

Cabe mencionar que los Centros de Costos Finales por Quiréfanos son sdlo pacientes
Hospitalizados, no Ambulatorios.




COSTOS TOTALES

QUIRGFANOS CABEZA-Y CUELLO.

QUIROFANOS CARDIOVASCULAR

QUIRGFANDS DERMATOLOGIA

total centro de costo

$ e < 26.281.202 | §

50.799.351 | $

40.169.798

produccién unitaria 1

36

62

118

costo unitario prod. 1

730.033 | §

819.344

$ 340.422

produccién unitaria 2

0

0

0

costo unitario prod. 2

produccién unitaria 3

costo unitario prod. 3

produccion unitaria 4

costo unitario prod. 4

produccién unitaria 5

costo unitario prod. 5

A |0 [0 | [ | [

0
L [ [ [ | [ |

produccion unitaria N® Camas

costo unitario prod. N2 Camas

COSTOS TOTALES

QUIROFANOS DIGESTIVA

‘| QUIRGFANOS GINECOLOGIA

QUIROFANOS NEUROCIRUGIA

total centro de costo

$i 404.511.722 | $

205.633.768

S 116.915.371

produccién unitaria 1

708

405

118

tosto unitario prod. 1

$ 571344 | $

507.738

$ 990.808

produccion unitaria 2

0 0

0

costo unitario prod. 2

produccién unitaria 3

costo unitario prod. 3

produccidn unitaria 4

costo unitario prod. 4

produccidn unitaria 5

costo unitario prod. 5

A |4 [ [ [ [ |
[

W [ [ [ 1 0 [0
"

|4 [0 [0 [0 |0 |40
'

produccién unitaria N2 Camas

costo unitario prod, N2 Camas

COSTOS TOTALES

QUIROFANOS OBSTETRICIA

QUIROFANOS ODONTOLOGICA

QUIROFANOS OFTALMOLOGIA

total centro de costo

$ 185.723.999 | §

16.212.533

$ 18.958.292

produccion unitaria 1

344

28

2

costo unitario prod. 1

$ 539,895 | §

579.019

$ 861.741

produccion unitaria 2

0 0 0

costo unitario prod. 2

produccidn unitaria 3

costo unitario prod. 3

produccidn unitaria 4

costo unitario prod. 4

produccion unitaria 5

costo unitario prod. 5

4 |40 |48 |0 |40 |0 A0

L [ [ |4 |40 [0 |

A |40 (40 |40 14 |4 (U

produccién unitaria N2 Camas

costo unitario prod. N2 Camas




COSTOS TOTALES QUIROFANOS OTORRINOLARINGOLOGIA | QUIRGFANGS PROCTOLOGIA | QUIRGFANOS TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA
total centro de costo $ 36.269.267 | § 22.547.195 | § 600.044.823
produccion unitaria 1 93 43 630
costo unitario prod. 1 5 389.992 | § 524.353 | § 952.452
produccion unitaria 2 0 0 0
costo unitario prod. 2 $ 5 - |$ -
produccion unitaria 3 $ 5 N -
costo unitario prod. 3 $ - |$ - [$ -
produccion unitaria4 $ L - |3 -
costo unitario prod. 4 $ - |8 - |3 -
produccion unitaria 5 $ - |$ - | -
costo unitario prod. 5 $ - |8 - |8 -

produccion unitaria N¢ Camas 0 0 0
costo unitario prod. N° Camas | $ ' - | - 1§

C0STOS TOTALES QUIRGFANOS UROLOGIA | QUIRGFANGS VASCULAR | QUIROFANOS CIRUGIA PLASTICA | QUIRGFANOS CIRUGIA TORACICA
total centro de costo $ 62.864.231 | § 30388 | § 79.935.363 | § 17.403.367
produccién unitaria 1 120 0 187 2
costo unitario prod. 1 $ 523.869 | $ - |$§ 427462 | § 828.732
produccidn unitaria 2 0 0 0) 0)

costo unitario prod. 2 $ $ $ $

produccion unitaria 3 $ $ $ $

costo unitario prod. 3 $ $ $ $

produccion unitaria 4 $ $ $ $

costo unitario prod. 4 $ $ $ $

produccion unitaria 5 $ $ $ $

costo unitario prod. 5 $ $ $ $
produccion unitaria N® Camas 0 0 0 0
costo unitario prod. N2 Camas | $ - |8 - 1§ - s

2. Observaciones

El Sistema PERC cuenta con 101 Centros de Costos, los que fueron implementados de
acuerdo a los Servicios y Unidades que contaba el Hospital de Iquique.

La informacién necesaria para poder cubrir las Planillas PERC son enviadas por las
diferentes Subdirecciones y sus Unidades como: Subdireccion Administrativa, Recursos
Humanos y Médica, sin los datos de estas Subdirecciones no se podria trabajar el Sistema
PERC.

Este indicador establece que no debe haber una diferencia mayor a un 5% en Subtitulo 21
y 22 de acuerdo a lo devengado en el Sistema SIGFE, estos datos seran evaluados a partir
del mes de Julio afio 2019.

El cuadro 4 del Primer Cuatrimestre se enviara por correo electrénico a Director Hospital y
Equipo Directivo.

Es necesario aclarar que los datos estan sujetos a cambios, ya que el Equipo MINSAL
todavia no revisa los Ultimos datos enviados a la Plataforma PERC, pudiendo solicitar
realizar cambios en los datos imputados.




Cualquier informacion o aclaracion de dudas puede ser solicitada a Referente PERC. Sra.
M. Andrea Silva, en el correo electrénico institucional maria.silva@hospitaliquique.cl ,
anexo MINSAL 575823.

Los informes pueden ir cambiando de acuerdo a la informacién que se quiere reflejar.



11. Indicador

11.1 Indicador N.° 01

Nombre del Indicador Porcentaje de Cumplimiento en Oportunidad y Calidad del
Sistema de Costos (A.3_1.2)

Perspectiva Procesos Internos

Estrategia Sustentabilidad Financiera

Objetivo Especifico Optimizar los Procesos Financieros Criticos

Férmula [((Puntaje de oportunidad por reporte sistema de costos) x

0.5) + ((Puntaje de calidad por reporte sistema de costos))]
/ (Total de puntaje que aplica para el periodo de
evaluacion) x 100

Linea de Base Meta : = 95.0%

Criterio de analisis Optimo: =2 85.0%
Aceptable: 90.0% a 80.0%
Critico: < 80.0%

Iniciativas 1. Utilizar la herramienta SIGCOM para monitorear e
identificar focos de mejora y la implementacién de
estos.

2. Realizar analisis de los costos del establecimiento para
justificacion y toma de decisiones en el uso eficiente
de los recursos.

Fuente de datos Certificado emitido por Departamento de Eficiencia
Hospitalaria, Division de Presupuesto.

Frecuencia de Medicion Mensual

Responsable Subdirector Administrativo

Tabla 137. Indicador Porcentaje de Cumplimiento en Oportunidad y Calidad de Sistema de
Costos



12. Flujograma Referente SIGCOM




13. Aclaracién Dudas por Correos Electréonicos a Referentes MINSAL

» Pregunta Nimero 1:

un 17-06-2019 10:12
Elementos enviados
Para:
clui@minsal.cl;

Estimado Christopher:

De acuerdo a lo estipulado en Manual Perc me gustaria favor aclarar una duda para ver su lo
impute bien o ver la forma de considerar esos costos en RR. HH para el Indicador B.1.1

Segun Manual Perc define lo siguiente:

« En el caso de COMPRA DE CONSULTAS MEDICAS y COMPRA DE CONSULTAS NO
MEDICAS, si éstas ocurren fuera del establecimiento, es decir, el paciente se traslada a
otro hospital, el valor se debe considerar en Gastos Generales.

« En caso contrario, si la producciéon es del establecimiento, para esta compra se debe
identificar las horas hombre e imputarlas en la planilla Empleados, luego en la
Programacién, y asi registrarlos como RRHH. Lo mismo ocurre con las compras de
intervenciones quirargicas o de personal administrativo que en SIGFE aparece en el
subtitulo 22.

« Esto corresponde al objetivo de registrar el gasto en RRHH y la relacién con la produccion.

Como ejemplo para ver si lo ingrese bien en Planilla de Gastos Generales o debié ir en
Recursos Humanos:

« En el caso de Compras de Consultas Médicas compradas a Profesional que no pertenece
a Dotacién del Hospital y fueron atendidos los pacientes en sus consultas particulares,
esto va en ;Planilla Gastos Generales o Planilla Empleados?, yo lo impute en Planilla
Gastos Generales.

» En el caso de Compra de Servicios a una Empresa Externa de Profesional Médico, que
no pertenecen a dotacion de Hospital, pero la empresa que lo contrataba lo enviaba
a trabajar al Hospital, ;dénde va en Planilla Gastos Generales o Planilla Empleados?, yo
lo ingrese a Planilla Gastos Generales porque no pertenecen a la dotacion del Hospital,
a los centros de costos que pertenecen esas horas.

Estos casos pasaron el primer semestre del afio 2018, consulte a Deis y me dicen que las
compras de servicios no estan dentro de la produccion.

En el caso de ir en Planilla de Empleados para calcular el Indicador del B.1.1 debo sumar esos
costos e ingresarlos como RR.HH.

Este afio 2019 en el mes de abril hubo Compras de Intervenciones Quirtrgicas por Caderas y
Rodillas, pero fueron realizadas en Clinica Tarapaca, yo lo impute en Planilla Gastos Generales,
item Compra de Intervenciones Quirlrgicas en Clinicas, espero este bien asignado.

Como consejo podrias volver a reforzar este concepto a Nivel Nacional para que nos quede claro
a todos, porque es muy facil equivocarse ya que en Planilla de Gastos Generales estan los items
por Compras de Intervenciones Quirtrgicas con Personal Interno y Compra de Intervenciones



Quirdrgicas con Personal Externo, y no tienes como saber si las estan considerando o no, para
temas contables va en SIGFE, Subtitulo 22 como comipras de Servicios.

Para mi punto de vista, es necesario. indicar a la Direccién y subdirectores cuanto es por
concepto de cada compra de servicios por consultas médicas, Intervenciones Quirtrgicas,
porque si las colocamos en Planilla de Recursos Humanos, el Sistema PERC no estaria
reflejando estos datos en Planilla de Gastos Generales.

Entiendo el concepto que quieren establecer, pero-para las autoridades que ven solo los datos
duros, no tendran esos conceptos muy claros, porque ellos veran el item de Compras por
Intervenciones Quirtrgicas en 0, y diran esta malo.” -

Espero puedas entender mis inquiet'ddes y pqdér aclarar mis dudas.

Atenta a comentarios - y saludos cordiales.

M. Andrea Silva Pulgar

Referente Perc

Hospital Iquique

Fono Minsal 575823

Mail: maria.silva@hospitaliquigue.cl

» Respuesta Prequnta Numero 1:

un 17-06-2019 10:59
Para:
Maria Silva Pulgar;

Respondiste el 17-06-2019 11:12.
Estimada Andrea,

Junto con saludarte, espero poder responderte:

1. Las Consultas Médicas compradas a profesionales que atendieron al paciente en su
oficina personal (no del establecimiento) esta bien en imputarla como gasto general ya
que el paciente no se atendio en el hospital.

2. Para el caso de la compra de servicios a una empresa externa, si el RRHH de ésta trabajo
y atendioé en el establecimiento entonces va en las planillas de RRHH.

3. Respecto a la produccion, en la columna AQ (si no me equivoco) aparecen las
producciones de las consultas de especialidad realizadas por las Compras de Servicios
las que, sumadas con la columna B (“Totales”) sumarian el total de consultas realizadas
en el establecimiento.

4. Respecto a las intervenciones quirlirgicas de abril de este afio, estan bien imputadas en
gastos generales ya que la intervencion no se realizo en el hospital y por lo tanto tampoco
se registra como produccién del establecimiento.

5. Efectivamente se contabiliza en SIGFE como subtitulo 22, sin embargo, se busca saber
el rendimiento y costo de RRHH para realizar la produccién generada por el
establecimiento (Por dotacion y compras de servicio y que si se registra en los REM) y
por eso debe ir aquellas compras de servicios de RRHH, que atienden al paciente en el
establecimiento, en la planilla de RRHH. Voy a tomar en cuenta el reforzamiento de este
punto.



6. Lamentablemente, el dejarlo dentro de Compras de Servicios nos deja un saco donde
mezclamos las compras que se transformaron en produccion para el establecimiento
como aquellas que significaron derivacion del paciente. El separarlos nos permite
identificar el costo de las derivaciones y por otro lado saber cuanto es el costo real de
RRHH por cada unidad de produccion (Independiente si estd de planta, contrata, a
honorarios, compra de servicio personalizado o compra de servicio a través de una
empresa).

7. Efectivamente si se da que el item “Compras por Intervenciones Quirtirgicas” esté en 0,
se debera tener el nimero de cuanto fue el costo de éste y explicar que fue ingresado
como RRHH. Es decir, el costo no se ha perdido, sino que fue trasladado de Gasto
General a RRHH para poder reflejar posteriormente no solo el costo de RRHH por
produccion sino que también-las horas hombres necesarios para cada una de ellas.

Esperando haber atendido tus inquietudes, tomo en cuenta el reforzamiento necesario a las
autoridades en este punto.

Saludos cordiales.

Christopher Lui Mi

Profesional Depto. de Eficiencia
Hospitalaria

Division de Presupuesto

Subsecretaria de Redes Asistenciales
Ministerio de Salud

289903 - +56 2 25689903



» Pregunta Numero 2:

mié 14-08-2019 9:24
Elementos enviados

Para:
sistemadecostos@minsal.cl;

Estimado Christopher:

Me gustaria que me clarificaran una duda, por si ebtoy en lo correcto o no. Varios funcionarios,
que no son muchos dependen de una Jefatura, pero sus funciones o donde trabajan es otro
lugar, me explico con un ejemplo:

1 quimico Farmacéutico pertenece o depende de Jefa de Farmacia, pero sus funciones la
cumple en Consulta Oncologia y Procedimiento Oncologia, trabaja todo el dia en Oncologia,
pero para permisos y calificaciones depende de Farmacia.

Mi pregunta es la siguiente segun sus critérios donde debe ir el sueldo de la Quimico
Farmacéutico.

Atenta a comentarios, saludos cordiales.

M. Andrea Silva Pulgar

Referente Perc

Hospital Iquique

Fono Minsal 575823

Mail: maria.silva@hospitaliguigue.cl

» Respuesta Pregunta Numero 2:

mié 14-08-2019 9:30
Para:
Maria Silva Pulgar;

Cc:
sistemadecostos@minsal.cl;

Estimada Andrea,

Junto con saludarte, el objetivo es que los costos estén de la mano con la produccion. Por lo
tanto, hay que imputar los costos necesarios para realizar la produccién de los CC de Consulta
Oncologia y Procedimiento Oncologia. Por lo que fas horas deben ser imputadas en estos
centros de costos.

Saludos cordiales.

Christopher Lui Mi

Profesional Depto. de Eficiencia
Hospitalaria

Division de Presupuesto
Subsecretaria de Redes Asistenciales
Ministerio de Salud

284253 - +56 2 26084253



» Prequnta Numero 3:

mié 14-08-2019 17:15
Para:
sistemadecostos@minsal.cl;

Estimado Christopher:

Como en la duda anterior, también me gustaria ver el criterio de ustedes sobre dos casos por
compras de servicios examenes y procedimientos, expongo los ejemplos:

Se encuentra malo el Scanner y Resonancia y se compra el servicio a la clinica, estos pacientes
son del Servicio de Emergencia, al asignar los valores por las compras debe ir a Emergencia o
Scanner y Resonancia.

Lo mismo para compra examenes a un laboratorio, los examenes vienen de distintos Policlinicos,
se coloca el valor por examen de donde fue derivado o al laboratorio todos los valores.

Esto es para confirmar como lo estoy realizando.
Saludos.

M. Andrea Silva Pulgar

Referente Perc

Hospital Iquique

Fono Minsal 575823

Mail: maria.silva@hospitaliquigue.cl
» Respuesta Pregunta Numero 3:

vie 16-08-2019 9:43
Para:
Maria Silva Pulgar;

Cc:
sistemadecostos@minsal.cl;

Respondiste el 18-08-2019 7:55.
Estimada Andrea,

Junto con saludarte, debido a que la imputacion de costos directos es mejor que la prorrateada
por costos indirectos, la tendencia seria ingresar estos gastos de forma directa en los centros
de costos que lo solicitaron o beneficiaron y no directamente en los laboratorios o Imagenologia.

Saludos cordiales.

Christopher Lui Mi

Profesional Depto. de Eficiencia
Hospitalaria

Division de Presupuesto
Subsecretaria de Redes Asistenciales
Ministerio de Salud

284253 - +56 2 26084253



» Pregunta Numero 4.

vie 03-01-2020 11:15 5
Elementos enviados

Para:
sistemadecostos@minsal.cl;

Cc:
clui@minsal.cl;

Estimado Christopher:

Primero que todo desearte un Prospero #Afo, que venga con muchas bendiciones y buenos
momentos. Segundo realizar una consulta cuando comence el Sistema PERC Javier me sefialo
que las facturas que fueran del afo anterior o afnos anteriores no deben ser ingresadas en el
afio en curso, sélo facturas con Insumos o Servicios ocupados en el periodo. Las facturas que
ingresen de afios anteriores quedarian en el 5% de diferencia que se permite para el Sistema
PERC. La consulta es la siguiente ;Esta instruccion sigue igual o a cambiado?

Atenta a comentarios, saludos cordiales.

M. Andrea Silva Pulgar

Referente Perc

Hospital Iquique

Fono Minsal 575823

Mail: maria.silva@hospitaliquique.cl




» Respuesta Prequnta Nimero 4:

un 06-01-2020 17:19
Para:
Maria Silva Pulgar;

Cc:
sistemadecostos@minsal.cl;

El mensaje se envié con importancia Alta.
Respondiste el 07-01-2020 8:14.
Estimada Andrea,

Junto con saludarte, te aclaro este punto. Ninguna factura o gasto debe quedar afuera del
sistema de costos. Aquellas facturas que llegan a principios de afios, por servicios del afio
pasado, se deben ingresar en el mes en curso. Es decir, si ahora en enero llegan facturas de
meses del ano anterior, la idea es que se impute como gasto de enero ya que se asume que
algunos gastos de diciembre de este afio se reflejaran en facturas del mes de enero del proximo
afo por lo que en cierta proporcion se compensa una con otra tomando en cuenta el total de
gasto en SIGFE.

Por otro lado, si se trata de facturas de afios pasados (ejemplo del afio 2018 hacia atras),
efectivamente esos no deben ser incluidos en el afio en curso, sino que solicitar hacer cambios
en el sistema de costos, justificar la razon de este atraso en la inclusién de estos documentos
para que se analice por la Division de Presupuesto.

Saludos cordiales.

Christopher Lui Mi

Profesional Depto. de Eficiencia
Hospitalaria

Division de Presupuesto
Subsecretaria de Redes Asistenciales
Ministerio de Salud

284253 - +56 2 26084253



» Duda a la Pregunta Numero 4:

mar 07-01-2020 8:14
Elementos enviados
Para:
clui@minsal.cl;

Cc:
sistemadecostos@minsal.cl;

Estimado Christopher:

Gracias por la aclaracién, pero tengo un dilema porque Farmacia me notifica que todos los
meses se gasto $xxxxxx en Quimioterapias, estos valores son segun guias de despacho, yo los
he ido colocando en los meses que corresponde, pero ayer me informaron que la Empresa no
ha facturado y que dentro de esta semana lo hara. ¢(Qué hago en este caso, que ya se ocupo
la mercaderia, pero la empresa todavia no factura?, pido autorizacion para extraer €sos valores
de los meses agosto y septiembre, lo mas probable es que sea devengada la factura para Enero
de este afio 2020 y no alcance a llegar para ser devengada en el afio 2019.

Favor ayudar aclarar esta duda, no sé qué hacer.
Saludos cordiales.

M. Andrea Silva Pulgar

Referente Perc

Hospital Iquique

Fono Minsal 575823

Mail: maria.silva@hospitaliquigue.cl

» Respuesta a la Duda Pregunta Numero 4:

jue 09-01-2020 9:20
CHRISTOPHER LUI
Para:

Maria Silva Pulgar,

Cc:
sistemadecostos@minsal.cl;

Estimada Andrea,

Junto con saludarte, te comento que en ese caso lo ideal es que dejar los gastos incluidos en
los meses en donde se realizaron las Quimioterapias, independiente que no haya llegado la
factura. Eso si, hay que tener en cuenta esta factura para no afadirla en este ano.

Saludos cordiales.

Christopher Lui Mi

Profesional Depto. de Eficiencia
Hospitalaria

Division de Presupuesto
Subsecretaria de Redes Asistenciales
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l. Intfroduccion.

Uno de los elementos fundamentales en el desarrollo e Integracion de las Redes de Servicios de Salud (RISS)
es un sistema de informacion que permita la medicidn de la eficiencia, la calidad de la prestacion de los
servicios, los resultados clinicos y los costos, con el objetivo fundamental de fortalecer la capacidad de toma
de decisiones gerenciales, basada en la evidencia, en los diferentes niveles de gestidn, direccion y rectoria
de la red de servicios.

Este sistema de costos utiliza una metodologia de costeo por absorcion en el cual el establecimiento se
organiza en varios centros de costos (CC) segln la cartera de servicios que cuente. A su vez, los centros de
costos se dividen entre los centros de costos finales y los de apoyo. Estos ultimos, van traspasando sus costos
mediante la produccién que le brindan a otros CC. Estos costos se definen como “Costos Indirectos”, y
sumandolos a los “Costos Directos” (recursos humanos, insumos y gastos generales) consolidando asi en los
centros de costos finales.

El sistema permite, entre otras cosas, obtener costos unitarios por produccion, asignacién de recursos de apoyo
(examenes, etc.) a pacientes tanto de la atencion abierta como cerrada.

La informacién por imputar es numerosa y bastante diversa. Se necesita crear buenos flujos de informacién
y un trabajo transversal con los distintos servicios del hospital que entregardn al referente, o referentes, del
Sistema de Costos, informaciéon que permitira alimentar el sistema de costeo y asi obtener resultados de
calidad mediante los analisis adecuados.

Se recalca que el referente del sistema imputa la informacion y son las fuentes de informacion los que deben
entregar informacién de calidad al referente.

Por su parte el referente deberd ser capaz de identificar posibles anomalias y confirmar con las fuentes los
datos obtenidos.

Como la informacion es diversa y centrando en que el objetivo es la calidad de la informacién e igual
imputacion de tipos de datos por los distintos establecimientos, se ha desarrollado este documento para
alinear los procesos de asignar recursos, produccion o costos a sus distintos CC.

Segln lo anterior, lo que se espera es poder crear parametros a nivel nacional y que se pueda comparar un
hospital con otro dejando como tarea si son 0 no comparables por complejidad, poblacién asociada y
geografia.



Il. Determinacion de Centros de Produccién o Centros de Costos.

i Generalidades de los Centros de Produccion.

Cada Centro de Costo o Centro de Produccion (Final o de Apoyo), como lo muestra el esquema 1, donde se
acumulan los gastos, tiene los siguientes cuatro elementos (el contenido especifico de estos se detalla por
separado en la Parte |1l de este documento):

« Gastos en Recursos Humanos.

«  Gastos en Materiales (Insumos y materiales).
= Gastos Generales.

»  Unidades Productivas (Produccion).
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M. Centros de Produccion.

A continuacion, se presenta la lista completa de centros de costos existentes para SIGCOM con su debida
separacion segln agrupaciones de éstos. Estas agrupaciones correspanden a Administrativo, Asistencial, CC
Externo, Cirugia Mayor Ambulatoria, Consulta Otros Profesionales, Consultas Especialidad, Emergencias,
Hospitalizacién, Otras Hospitalizaciones, Psiquiatria, Quirdfanos No Ambulatorios, Telemedicina / SAMU, UCI
y UTL

Hay que recalcar que dentro de los CC Finales existe una subdivision el cual consiste en Ambulatorio y
Hospitalizacion.

En aquellos que son Ambulatorios se deben imputar los costos y produccion generado por pacientes que no
utilizaron camas de dotacion. Por el contrario, Hospitalizacién corresponde a los gastos y produccion
generado por pacientes que utilizaron camas de dotacion.

Si bien el programa utilizado se enfoca muchas veces en cémo distribuir los gastos en cada uno de los centros
de costos seleccionados por el establecimiento, otro parametro de importancia al momento de completar



la informacion es la produccién. Con ésta se pueden sacar valores promedios de cada CC ademas de
identificar el promedio de uso de produccion de apoyo por cada paciente en los centros de costos finales.

Es decir, una buena imputacién de la produccién puede hacer una diferencia muy significativa a la hora de
analizar los costos dando la posibilidad, segtn el uso que se le dé a |a herramienta, de dejar de ser un
simple repositorio de valores.

En algunos casos la produccion se obtiene de documentos oficiales (como el REM) y en otros casos son
registros propios de cada Servicio.

Entre estos servicios que no consigna REM estan: Servicios de Lavanderia, Servicios de Alimentacion,
Esterilizacion, Farmacia, Servicio de Transporte, Mantenimiento, etc.

V. Agrupaciones Hospitalizacion, Psiquiatria, UCI, UTI y Quiréfanos No
Ambulatorios
(componen la producciéon No Ambulatoria del establecimiento)

Desde 2014, el Departamento de Estadisticas e Informacién de Salud (DEIS) del Ministerio de Salud, de
acuerdo a orientacidn técnica de la Division de Gestién de Redes Asistenciales (DIGERA), registra los egresos
hospitalarios, dias camas ocupados, dotacion de camas, etc. seglin la nueva agrupacion de camas definidas
como Unidades Funcionales, donde se definen los niveles de complejidad en atencién cerrada en tres
grandes dreas de cuidados, predominando estos criterios por sobre la diferenciacion de camas por
especialidad o servicio clinico.

Para ello, el establecimiento se debe organizar y segin los requerimientos o cuidados que el usuario
requiere, con la finalidad de optimizar el recurso cama hospitalaria.

Si bien en la mayoria de los establecimientos se mantiene la separacidn de los registros por especialidad,
existe una alternativa para obtener la data solicitada, Para ello, se sugiere revisar los servicios de egreso
utilizando GRD. Los hospitales deben codificar el 100% de los egresos informados a DEIS, lo que permite
auditarlos en cuanto a totales, dejando la distribucién por servicio de egreso GRD. En cuanto a los Dias Camas
Ocupados (DCO), la informacidon se obtendrd del censo diario realizado por cada Departamento de
Estadistica, (REM 20).

Cabe destacar la necesidad que cada produccion debe tener, en lo posible, el 100% de sus costos asociados.

i. Agrupacion Hospitalizacion

La produccion a ingresar:

L Produccién primaria : Egresos.
® Produccidn secundaria : Dias Camas Ocupado (DCO)
» Dotacion de camas.

HOSPITALIZACION CARDIOVASCULAR Cirugia Cardiovascular
Agudos cirugia, Unidad de Agudos, Medico Quirlrgicos,
HOSPITALIZACION CIRUGIA PEDIATRICA | Area quirtirgica, Cirugia y Derivacidon Médico Quirtrgico
menores de 15 afios

HOSPITALIZACION DE TRASPLANTES Depende de la especialidad

HOSPITALIZACION GINECOLOGIA Ginecologia




Medicina, Agudos medicina, Area médica,

HOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA L
Broncopulmonar, geriatrico

HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA Neonatologia Cunas, Neonatologia, Incubadoras
HOSPITALIZACION NEUROCIRUGIA Hospitalizacién Neurocirugia Adulto
HOSPITALIZACION NEUROCIRUGIA Hospitalizacion Neurocirugia Infantil
PEDIATRICA
HOSPITALIZACION NEUROLOGIA Hospitalizacién Neurocirugia (Indiferenciado)
. Embarazo Alto Riesgo Obstétrico (Patoldgico), Puerperio,
HOSPITALIZACION OBSTETRICIA sl g ( o) Puerp
Obstetricia
HOSPITALIZACION OFTALMOLOGIA Oftalmologia
HOSPITALIZACION ONCOLOGIA Oncologia
HOSPITALIZACION Otorrinolaringologia
OTORRINOLARINGOLOGIA
HOSPITALIZACION PEDIATRIA Pediatria, Segunda Infancia y Lactantes.
P Pensionado Adulto, Pensionado, Maternidad, Pensionado
HOSPITALIZACION PENSIONADOS PZ;:;trim alte; BetiEhgda VERCT ek

Agudos cirugia, Unidad de Agudos, Medico Quirdrgicos,
Area quirdrgica, Cirugia y Derivacion Médico Quirdrgico
HOSPITALIZACION TRAUMATOLOGIA Medicina Fisica y Rehabilitacién, Traumatologia y
Ortopedia

HOSPITALIZACION QUIRURGICA

HOSPITALIZACION TRAUMATOLOGIA
PEDIATRICA
HOSPITALIZACION UROLOGIA Urologia

Traumatologia y Ortopedia Infantil

ii. Agrupacién Psiquiatria

La produccidn a ingresar:

L Produccién primaria : Egresos.
. Produccién secundaria : Dias Camas Ocupado (DCO)
. Dotacion de camas.

; on Ps-iduiaﬂ' ia

HOSPITALIZACION PSIQUIATRIA Psiquiatria

HOSPITALIZACION PSIQUIATRIA FORENSE Psiquiatria Forense Mediana Complejidad

ii. Agrupacion UCI

La produccion a ingresar:

e Produccién primaria : Transferencias (Egresos + Traslados).
e Produccidon secundaria : Dias Camas Ocupado (DCO) » Produccidn terciaria  : Egresos
. Dotacién de camas.

rmativaGRD

UNIDAD DE CUIDADOS CORONARIOS Unidad de Cuidados Cardiologia, Unidad de Cuidados Cardiovascular

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS ADULTOS Unidad de Cuidados Intensivos Adulto




UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS
CARDIOQUIRURGICA

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS NEONATOS Unidad de Cuidados Intensivos Neonatologia

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS PEDIATRIA Unidad de Cuidados Intensivos Pediatria

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS QUEMADOS Unidad de Cuidados Intensivos Quemados

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS QUIRURGICA

UNIDAD DE CUIDADOS INTERMEDIOS ADULTQOS Unidad de Cuidados Intensivos Adulto

iv. Agrupacidn UTI

La produccion a ingresar:

. Produccion primaria : Transferencias (Egresos + Traslados).
o Produccion secundaria : Dias Camas Ocupado (DCO) ¢ Produccién terciaria  : Egresos
o Dotacion de camas.
UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO ADULTO | Unidad de Tratamiento Intermedio Medicina Adulto, Unidad de
Tratamiento Intermedio Cirugia Adulto, Unidad de Tratamiento
Intermedio Quemados, Unidad de Tratamiento Intermedio, Intermedio
Neurologia
UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO
CARDIOQUIRURGICA
UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO Unidad de Tratamiento Intermedio Cardiovascular, Unidad de Tratamiento
CORONARIOS Intermedio Coronarios
UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO Unidad de Tratamiento Intermedio Neonatologia
NEONATOLOGIA
UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO Unidad de Tratamiento Intermedio Pediatria
PEDIATRICA
UNIDAD DE TRATAMIENTO INTENSIVO
QUIRURGICA
V. Agrupacién Quiréfanos No Ambulatorios
La produccion a ingresar:
. Produccidn primaria : Intervenciones Quirurgicas (No ambulatorias)

Esta agrupacion contiene todos los centros de costos de Quiréfanos en donde se imputan sélo los gastos y
producciones de Intervenciones Quirdrgicas no ambulatorias.

La produccién se obtiene del REM B del DEIS. Especificamente de la sumatoria (TOTAL) de las columnas
“INTERVENCIONES QUIRURGICAS MAYORES NO AMBULATORIAS

ELECTIVAS” y la de “INTERVENCIONES QUIRURGICAS MAYORES NO AMBULATORIAS

URGENCIA” segln la especialidad del Quiréfano en cuestion.
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.QUIROFANOS CABEZA Y CUELLO

CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO + maxilo facial

QUIROFANOS CARDIOVASCULAR

CIRUGIA CARDIOVASCULAR

QUIROFANOS CIRUGIA CARDIACA

QUIROFANOS CIRUGIA CARDIACA

QUIROFANOS CIRUGIA PLASTICA

CIRUGIA PLASTICA Y REPARADORA

QUIROFANOS CIRUGIA TORACICA

CIRUGIA DE TORAX

QUIROFANOS CIRUGIA VASCULAR (o Vascular)

QUIROFANOS CIRUGIA VASCULAR

QUIROFANOS DERMATOLOGIA

INTERVENCIONES QUIRURGICAS DE TEGUMENTOS

QUIROFANOS DIGESTIVA

CIRUGIA ABDOMINAL

QUIROFANOS GINECOLOGIA

CIRUGIA GINECOLOGICA + CIRUGIA DE LA MAMA (UN LADO)

QUIROFANOS NEUROCIRUGIA

INTERVENCIONES QUIRURGICAS. NEUROCIRUGIA

QUIROFANOS OBSTETRICIA

CIRUGIA OBSTETRICAY PARTQS

QUIROFANOS ODONTOLOGICA

GRUPO 27 : ATENCION ODONTOLOGICA: Nivel Terciario

QUIROFANQS OFTALMOLOGIA

CIRUGIA OFTALMOLOGICA

QUIROFANOS OTORRINOLARINGOLOGIA

CIRUGIA OTORRINOLARINGOLOGICA

QUIROFANOS PLASTICA

CIRUGIA PLASTICA Y REPARADORA

QUIRGFANOS PROCTOLOGIA

CIRUGIA PROCTOLOGICA

QUIROFANQS TORACICA

CIRUGIA DE TORAX

QUIROFANOS TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA

CIRUGIA TRAUMATOLOGICA + retiro MAT. Osteosintesis

QUIROFANOS UROLOGIA

CIRUGIA UROLOGICA Y SUPRARRENAL

lll. Otras Agrupaciones

i Agrupacion Consultas Especialidad

La produccion a ingresar:

¢ Produccién primaria : Consultas. O Fuente:

Series A, REM 7, Celda B71

Series A, REM 7, Celda AP71. Esta es la celda de REM a utilizar, sin embargo, sélo compra de
servicios que se realicen en el establecimiento.

REM 6 Seccién A.1 Celdas C13

¢ Produccién terciaria : Consultas a distancia

(Atencién; REM 32) O Fuente:

REM 32 Seccién C1 Atenciones telefénicas médicas en especialidad Celdas B45

REM 32 Seccién C2 Controles de especialidad resueltas por visitas domiciliarias Celdas B65

C123, 125y C135

REM 32 Seccién E2 Controles de salud mental remotos en el contexto de pandemia Celdas C113,




especialidad:

CONSULTA ANESTESIOLOGIA ANESTESIOLOGIA

CONSULTA CARDIOLOGIA CARDIOLOGIA

CONSULTA CIRUGIA CARDIACA CIRUGIA CARDIOVASCULAR
CONSULTA CIRUGIA GENERAL CIRUGIA GENERAL

CONSULTA CIRUGIA MAXILOFACIAL CIRUGIA DE CABEZA, CUELLO Y MAXILOFACIAL
CONSULTA CIRUGIA PEDIATRICA CIRUGIA PEDIATRICA

CONSULTA CIRUGIA PLASTICA CIRUGIA PLASTICA Y REPARADORA
CONSULTA CIRUGIA PROCTOLOGIA COLOPROCTOLOGIA

CONSULTA CIRUGIA VASCULAR PERIFERICA | CIRUGIA VASCULAR PERIFERICA
CONSULTA DE INMUNOLOGIA INMUNOLOGIA

CONSULTA DE PARASITOLOGIA Sub especialidad de PEDIATRIA
CONSULTA DE REHABILITACION MEDICINA FISICA Y REHABILITACION

ADULTO (FISIATRIA ADULTO) + MEDICINA FISICA Y
REHABILITACION
PEDIATRICA (FISIATRIA PEDIATRICA)

CONSULTA DE TRAUMATOLOGIA TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA ADULTO +
TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA PEDIATRICA (seglin corresponda)

CONSULTA DERMATOLOGIA DERMATOLOGIA
CONSULTA ENDOCRINOLOGIA ENDOCRINOLOGIA ADULTO
CONSULTA FISIATRIA MEDICINA FiSICA Y REHABILITACION

ADULTO {FISIATRIA ADULTO) + MEDICINA FISICA Y
REHABILITACION
PEDIATRICA (FISIATRIA PEDIATRICA)

CONSULTA GASTROENTEROLOGIA GASTROENTEROLOGIA ADULTO + GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA

CONSULTA GENETICA GENETICA CLINICA

CONSULTA GERIATRIA GERIATRIA

CONSULTA GINECOLOGICA GINECOLOGIA

CONSULTA INFECTOLOGIA INFECTOLOGIA

CONSULTA HEMATOLOGIA HEMATOLOGIA

CONSULTA HEMATOLOGIA ONCOLOGICA HEMATO-ONCOLOGIA INFANTIL

CONSULTA MEDICINA FAMILIAR MEDICINA FAMILIAR (incluye ADULTO y NINO).

CONSULTA MEDICINA INTERNA MEDICINA INTERNA

CONSULTA NEFROLOGIA NEFROLOGIA ADULTO

CONSULTA NEONATOLOGIA NEONATOLOGIA

CONSULTA NEUMOLOGIA ENFERMEDAD RESPIRATORIA DE ADULTO
(BRONCOPULMONAR)

CONSULTA NEUROCIRUGIA NEUROCIRUGIA

CONSULTA NEUROLOGIA NEUROLOGIA

CONSULTA NEUROLOGIA PEDIATRICA NEUROLOGIA PEDIATRICA

CONSULTA NUTRIOLOGIA NUTRIGLOGO

CONSULTA OBSTETRICIA OBSTETRICIA

CONSULTA OFTALMOLOGIA OFTALMOLOGIA

CONSULTA ONCOLOGIA ONCOLOGIA MEDICA

CONSULTA OTORRINOLARINGOLOGIA OTORRINOLARINGOLOGIA

CONSULTA PEDIATRIA GENERAL PEDIATRIA

CONSULTA PSIQUIATRIA PSIQUIATRIA ADULTO + PSIQUIATRIA PEDIATRICA Y DE LA ADOLESCENCIA

CONSULTA REUMATOLOGIA REUMATOLOGIA ADULTO + REUMATOLOGIA PEDIATRICA

CONSULTA TRAUMATOLOGIA PEDIATRICA | TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA PEDIATRICA

CONSULTA UROLOGIA UROLOGIA ADULTO + UROLOGIA PEDIATRICA




Otros Centros de Costos considerados dentro de la agrupacién Consultas de Especialidad ya que los tres
primeros pertenecen a la Consulta de Infectologia (Adulta y Pediatrica). Esta informacién se rescata del

REM 7 seccidn B.

egun especialidad:
4
PROGRAMA ENFERMEDADES DE TRANSMISION IS
SEXUAL
PROGRAMA MANEJO DEL DOLOR CUIDADOS PALIATIVOS
PROGRAMA VIH VIH/SIDA
CONSULTA SALUD OCUPACIONAL MEDICINAL OCUPACIONAL (SALUD DEL PERSONAL)

Consulta Otros Profesionales

. Produccidn primaria : Consultas.
. Produccion terciaria : Consultas a distancia (REM contingencia COVID)
CC Agrupacion Consulta Otros | Totales a buscar en DEIS segiin especialidad:
Profesionales : ; :
CONSULTA NUTRICION (Nutricionista) REM 4 seccion B
CONSULTA ODONTOLOGIA REM 9 seccion |
CONSULTA OTROS PROFESIONALES REM 7 seccion C

iii. Agrupacion Emergencia

La produccién a ingresar:

. Produccidn primaria : Atenciones

Esta produccion se obtiene del REM A08

otales a buscar en DEIS segun tipo de: Atencion de
Emer :

CC Agrupacion Emergencia

ATENCION MEDICA NINO Y ADULTO + ATENCION MEDICA GINECO-
OBSTETRA + ATENCION POR MATRONA

EMERGENCIAS

EMERGENCIAS ADULTO ATENCION MEDICA NINO Y ADULTO + ATENCION MEDICA GINECO-
OBSTETRA + ATENCION POR MATRONA (s6lo adultos)

EMERGENCIAS GINECO OBSTETRICAS ATENCION MEDICA GINECO-OBSTETRA+ ATENCION POR MATRONA
EMERGENCIAS ODONTOLOGICAS REM 08 seccidn A
EMERGENCIAS PEDIATRICAS ATENCION MEDICA NINO Y ADULTO + ATENCION MEDICA GINECO-

OBSTETRA + ATENCION POR MATRONA (sélo pediatricos)

Nota: Es importante no duplicar informacidn. Por ejemplo, si la Atencién por Matrona se incluye en Emergencias Gineco

obstétricas, entonces no volver a contabilizar las atenciones en Emergencias Adulto.



iv. Cirugia Mayor Ambulatoria

. Produccidn primaria ‘ : Intervenciones Quirurgicas

Esta agrupacion contiene todos los centros de costos de Quiréfanos en donde se imputan sélo los gastos y
producciones de Intervenciones Quirturgicas Ambulatorias.

La produccion se obtiene del REM B del DEIS. Especificamente de la sumatoria (TOTAL) de las columnas
“INTERVENCIONES QUIRURGICAS MAYORES AMBULATORIAS ELECTIVAS” (centro de costo Quiréfanos
Mayor Ambulatoria) y la de “INTERVENCIONES QUIRURGICAS MAYORES AMBULATORIAS URGENCIA”
Quirdfano de Urgencia.

~ CC Agrupacién Cirugia Mayor Totales a buscar en DEIS segun tipo de: Cirugia
. Ambulatoria Mayor Ambulatoria
QUIROFANOS DE EMERGENCIA REM B, Sumatoria de especialidades de columna
“INTERVENCIONES QUIRURGICAS MAYORES AMBULATORIAS
URGENCIA”
QUIROFANOS MAYOR AMBULATORIA REM B, Sumatoria de especialidades de columna
“INTERVENCIONES QUIRURGICAS MAYORES AMBULATORIAS
ELECTIVAS”
QUIROFANOS MENOR AMBULATORIA REM B17 Parte || SECCION D: INTERVENCIONES QUIRURGICAS :
“CIRUGIAS MENORES”

Nota: Recalcar que el Quiréfanos Mayor Ambulatorio es de apoyo y su produccidn debe distribuirse en las consultas
seglin la especialidad de la intervencidn.

v.  Agrupacion CC Externo

La produccion a ingresar:

. Produccidn primaria : Exdmenes

En este centro de costo se deben imputar los gastos realizados en pacientes que no son del
establecimiento. No existe una produccién en el REM por lo que la produccién a ingresar debe ser igual a
la suma de las producciones que le fueron distribuidas.

upacién CC Externo

Suma de producciones que le fueron imputadas a este centro de
costo

CENTRO DE COSTO EXTERNO




vi. 77 Dtras Hospitalizaciones

. Produccién primaria

HOGAR PROTEGIDO :
HOSPITALIZACION DE DIA : : Produccion Unitaria 3: Paciente
HOSPITALIZACION EN CASA ) Produccién Unitaria 2: Visitas; REM A-21 Seccion C.2

vii. Agrupacion Télemedicina / SAMU

La produccion a ingresar:

. Produccién primaria

SISTEMA DE ATENCION MEDICA MOVIL DE Produccién Unitaria 1: Atencién, REM B17 Parte |: SECCION
EMERGENCIA ‘ J:TRASLADO, RESCATES Y RONDAS RURALES
TELEMEDICINA ] Produccion Unitaria 1: Atencion; REM A30

viii. Agrupacion Asistencial

La produccion a ingresar:

AMBULANCIA Produccion Unitaria 2: Kildmetros; dato entregado por el CC
ANATOMIA PATOLOGICA Produccion Unitaria 1: Estudio; REM B17 parte |l seccién A
ANGIOGRAFIA Produccién Unitaria 1: Examen; REM B17 parte Il seccion A
BANCO DE SANGRE Produccion Unitaria 2: Examen

CENTRAL DE ESTERILIZACION Produccidon Unitaria 2: Metro ctbico

DIALISIS PERITONEAL Produccion Unitaria 1: Examen; REM B17 parte Il seccion C
ECOCARDIOGRAFIA Produccién Unitaria 1: REM B17 parte | seccién G

HEMODIALISIS AGUDA Produccién Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte Il seccion C
HEMODIALISIS CRONICA Produccién Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte Il seccién C




IMAGENOLOGIA Producciéon Unitaria 1: Estudio

LABORATORIO BACTERIOLOGIA Produccidn Unitaria 1: Examen; REM B17 parte |l seccién A

LABORATORIO CLINICO Produccion Unitaria 1: Examen; REM B17 parte Il seccidn A
LABORATORIO DE BIOLOGIA Produccion Unitaria 1: Examen; REM B17 parte |l seccidn A
MOLECULAR ‘

LABORATORIO DE BIOQUIMICA | Produccién Unitaria 1: Examen; REM B17 parte Il seccién A
LABORATORIO DE GENETICA - | Produccién Unitaria 1: Examen; REM B17 parte Il seccién A

LABORATORIO DE HEMATOLOGIA |-Produccién Unitaria 1: Examen; REM B17 parte |l seccion A
ESPECIAL

LABORATORIO DE INMUNOLOGIA | Produccion Unitaria 1: Examen; REM B17 parte |l seccion A

LABORATORIO DE PARASITOLOGIA| Produccidn Unitaria 1: Examen; REM B17 parte |l seccion A

MAMOGRAFIA : | Produccién Unitaria 1: Estudio; REM B cédigos 0401010, 0401110 y 0401130.
MEDICINA NUCLEAR Produccién Unitaria 1: Examen; REM B17 parte Il seccién C

PROCEDIMIENTO DE Produccién Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte |l seccion G

NEUMOLOGIA

PROCEDIMIENTO ONCOLOGIA Produccién Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte | seccién C

PROCEDIMIENTOS ASISTENCIA Produccion Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte Il seccion G
VENTRICULAR

PROCEDIMIENTOS DE CABEZA Y Produccién Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte |l seccién G
CUELLO

PROCEDIMIENTOS DE Produccion Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte Il seccién G
CARDIOLOGIA

PROCEDIMIENTOS DE Produccién Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte Il seccién G
DERMATOLOGIA

PROCEDIMIENTOS DE Produccién Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte Il seccidn G
GASTROENTEROLOGIA

PROCEDIMIENTOS DE Produccion Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte Il seccidn G
GINECOLOGIA

PROCEDIMIENTOS DE GINECO- Produccién Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte |l seccién G
OBSTETRICIA

PROCEDIMIENTOS DE Produccién Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte | secciéon G
HEMODINAMIA

PROCEDIMIENTOS DE Produccion Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte |l seccion G
NEFROLOGIA

PROCEDIMIENTOS DE Produccion Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte |l seccion G
NEUROLOGIA

PROCEDIMIENTOS DE Produccién Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte |l seccién G
OBSTETRICIA

PROCEDIMIENTOS DE Produccion Unitaria 1: Procedimiento; REM A09 seccion F
ODONTOLOGIA

PROCEDIMIENTOS DE Produccion Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte Il seccion G
OFTALMOLOGIA

PROCEDIMIENTOS DE Produccion Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte |l seccion G
OTORRINOLARINGOLOGIA

PROCEDIMIENTOS DE Produccién Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte |l seccion G

TRAUMATOLOGIA

PROCEDIMIENTOS DE UROLOGIA | Produccion Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte Il seccion G

PROCEDIMIENTOS EBUS Produccion Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte Il seccion G

PROCEDIMIENTQOS ECMO Produccion Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte |l seccion G

PROCEDIMIENTOS ENDOSCOPICOS| Produccién Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte Il seccion G




PROCEDIMIENTOS
NEUROLOGICOS

T Produccién Unitaria 1: Procedimiento; REM B17 parte |l seccion G

PROCEDIMIENTOS TAVI

Produccién Unitaria 1:-Procedimiento; REM B17 parte Il seccion G

RADIOTERAPIA

Produccién Unitaﬁ:ﬂ?Pr@cadimiento; REM B17 parte Il seccién B

REHABILITACION

Praduccion Unitaria 1: Sesion; REM A28 seccién B.4

RESONANCIA MAGNETICA

Produccién Unitaria 1: Examen; REM B17 parte Il seccion A

SALAS DE PARTO

Produccién Unitarig 1: Parto; REM A24 seccidén A

SERVICIO FARMACEUTICO

Prodiccién Unitaria 2: Rrescripcién; dato entregado por el CC

TOMA DE MUESTRA

Produccién Unitaria 1: Toma de Muestra; dato entregado por el CC

. &

T >

TOMOGRAFIA Pr;odu‘ccién Unita_r-_iag 1: Estudio; REM B17 parte |l seccion A
TRABAJO SOCIAL Produccién Unitaria 1: Visitas .
VIGILANCIA Produccién Unitaria 1: Metro cuadrado

La produccion a ingresar:

ix. Agrupacion Administrativo

ADMINISTRACION

Sin produccion.

ASEO

Produccién Unitaria 1: Metro Cuadrado

LAVANDERIA'Y ROPERIA

“Pieza”)

MANTENIMIENTO

“Solicitud” pero mas oficial)

SERVICIO DE ALIMENTACION

Racion Funcionario

SERVICIO DIETETICOS DE LECHE

Produccién Unitaria 1: Racién Paciente

TRANSPORTE GENERAL

exacta que “Traslado” o “Visita”).

Tabla 5. Centros de Costos de Apoyo.

IV. Aclaraciones conceptuales de Centros de Costos.

Se aclaran observaciones que han sido emitidas por los referentes ministeriales y que han
sido consignadas en relacidn a que varios establecimientos no tienen claridad del concepto
de estos para de esta manera dar uniformidad entre los hospitales e institutos que se

encuentran en SIGCOM.

I. Recomendaciones para la imputacién de Costos.

1. Completitud de la informacion.

En general, en cada periodo de estudio, todos los centros de costos finales
deben tener informacidn de gasto imputado. Las excepciones corresponden por
ejemplo a aquellos casos de Centros de Costo asociados a Servicios Clinicos no

Produccidn Unitaria 1: Kilo (es la sugerida ya que es mas exacta ¢

Produccidn Unitaria 2: Orden {(orden de trabajo; similar a una

Produccién Unitaria 1: Racion Paciente; Produccién Unitaria 2:

Produccién Unitaria 2: Kilémetro (es |a sugerida ya que es mas



existentes én el establecimiento. Como herramienta de apoyo, se recomienda
revisar los servicios de egreso utilizando GRD. '

Coherencia entre elementos que componen el Gasto

Como se sefiald en un priricipio, cada Centro de Costo o Centro de Produccién
donde se acumulan los gastos, consta de cuatro elementos: 1) Recurso
Humano, 2) Suministros (Insumos y Farmacos), 3) Gastos Generales y 4)
Unidades Productivas.

En general, en cada periodo de estudio debe existir coherencia entre los
elementos constitutivos del gasto. Es decir, una relacién directa entre la
produccion y el gasto en que se incurrio para éstos.

A modo de ejemplo, un Centro de Costo que muestra produccion en el periodo,
necesariamente debe reflejar gasto en Recurso Humano, Materiales y/o Gastos
Generales necesarios para la produccion del bien o servicio.

De igual modo los Centros de Costo de Apoyo no deben tener imputacion de
costos si no existe produccién.

Coherencia entre items de Costo y Centros de Produccién o Centros
de Costo.

Considerando que todos los Centros de Costos existentes en cada hospital
deben tener costos clasificados de acuerdo a los distintos items de costo que
existen en el Sistema de Costos, debe existir coherencia entre la imputacion de
esos gastos y las caracteristicas especificas de cada Centro de Costo.

En efecto, en general debe existir coherencia entre los centros de costos finales
y los costos indirectos que los alimentan.

Por ejemplo, en general los ftems de Costos en los que se clasifican los gastos
asociados a la actividad de apoyo clinico, no deben distribuirse en centros de
costo asociados a la administracion.

Otro ejemplo claro es el del Centro de Apoyo “Servicio Farmacéutico”. Este se
encarga de la recepcién, almacenamiento y distribucidn de los medicamentos e
insumos clinicos, sin embargo, en general este centro no consume
Medicamentos. De igual forma si esto ocurre se debe justificar al momento de
la entrega de informacion.

Coherencia entre Gasto imputado en el Sistema de Costos y SIGFE.

En SIGFE (Sistema de Informacién para la Gestion Financiera del Estado) se
registra la informacion presupuestaria contable de los ingresos y gastos de cada
establecimiento, en conformidad a la normativa vigente, considerando el Plan
de Cuentas y el Clasificador Presupuestario. En el caso del registro del Sistema




de Costos, se registra la informacion del gasto de la actividad segun
instrucciones de:crltas mas adelante en: este decumento,

Por lo tanto, los datos de gasto de ambos sGtemas no necesariamente seran
iguales, ya que por la naturaleza delos. conceptos y sus definiciones no estaran
agrupados de la misma “forma® pero la tﬁfﬂrmacnon registrada en el Sistema de
Costos debe ser consistente con los registros contables y presupuestarios que
mantenga el establecimiento en SIGFE, pues este Ultimo:constituye la base
financiera del otro. Si bien puede suceder due en un mes en particular exista
una diferencia significativa entre el De’vé}agarﬁo del SIGFE y lo ingresado como
gastos en la plataforma, al cabo, de-un afio presupuestario la diferencia debiera
reducirse a 5% 0 menos. Es decir, mesa mies |a diferencia puede que sea
significativa lo cual tiene relacién con grandes compras versus consumos
bastante mas pequefios.

También mencionar que en algﬁﬁos item, por ejemplo Compras de Consultas
Clinicas, Compras de Consultas No Clinicas, Compras de Intervenciones
Quirurgicas Intrahospitalarias con Personal Interno y Compras de
Intervenciones Quirurgicas Intrahospitalarias con Personal Externo y tal vez en
Compras de Servicios habra una gran diferencia ya que la indicacion es que
aquellas compras que involucren a recurso humano que realizara su actividad
en el hospital, esos montos deben imputarse como recurso humano (item
Salario) y de la misma forma las horas hombre que corresponde.

5. Identificacion del Gasto <e la Actividad Ambulatoria y de la Actividad
Hospitalaria Cerrada.

La individualizacién de centros de costos exclusivos de atencién abierta en el
sistema permite identificar claramente aquellos costos ambulatorios que
corresponden a Quir6fanos Mayor Ambulatoria (Cirugia Mayor Ambulatoria) y
Hospitalizacién de Dia.

Asi, en aquellos casos que los distintos procedimientos clinicos se realicen en
hospitalizacién, los costos deberan imputarse en el Centro de Costo final
hospitalario que lo demando.

De igual forma, cuando los procedimientos se realicen en atenciones
ambulatorias, el caso debe imputarse en los CC finales de atencion abierta.

El gasto asociado a actividad de Hospitalizacion Diurna se debe imputar en el
Centro de Costo Final “HOSPITALIZACION DE DIA”.

El gasto asociado a actividad de Cirugia Mayor Ambulatoria (CMA), se debe
imputar en el Centro de Costo de apoyo “QUIROFANOS MAYOR
AMBULATORIA”. A su vez, la produccién de este CC debe ir distribuido a las
Consultas por especialidad seguin la cirugia ambulatoria realizada (las
especialidades de las intervenciones se pueden observar en el REM B como se
describid anteriormente). Esto para fines de mantener separado lo que son los
gastos de la atencién ambulatoria con la que no lo son.



El Ministerio de Salud, a través del “Manual de orientacién para la capturay
procesamiento de los egresos hospitalarios del sistema de clasificacién de
Grupos Relacionados por el Diagnostico (GRD)”, establece las siguientes
definiciones para egresos de atencién cerrada y abierta:

a. Hospitalizacion: Pacientes que hacen uso de una de las camas de la
dotacioén del Hbspital. Son las camas asignadas al establecimiento por la
autoridad competente, instaladas y dispuestas las 24 horas del dia para
la hospitalizacidn de pacientes, que funcionan regularmente en periodos
de actividad .normal.

b. Cirugia Mayor Ambulatoria (CMA): Corresponde a todo acto quirtirgico
mayor que se realiza en un pabellon ambulatorio o central, luego del cual
el paciente pasado un periodo de recuperacion, vuelve a su domicilio en
el mismo dia o al siguiente, siempre que su estadia sea menor a 24 horas
y que esta se realice en sala de recuperaciéon u otra dependencia
destinada a este fin y no en una cama de la dotacidn hospitalaria.

C. Hospitalizacion de Dia (Otros procedimientos que requieren soporte
hospitalario): Es la actividad asistencial en que los pacientes ocupan
dependencias del hospital (camillas o sillones o cunas y excluye el uso de
dotacién de camas hospitalarias) por un cierto nimero de horas para la
realizacion de procedimientos que requieren equipos fisicos altamente
especializados y profesionales con competencias necesarias para
garantizar la seguridad y confort de ellos. Al finalizar la atencién el
paciente vuelve a su hogar.

A modo de ejemplo, la proporcién de la Radioterapia y de Hemodidlisis Cronica
y Aguda que se realiza de forma ambulatoria deberd imputarse en el Centro de
Costo

Final “HOSPITALIZACION DE DIA”.

Siguiendo el mismo objetivo, en este centro de costo también deberan ir
imputados los gastos de las quimioterapias que se realizan de forma
ambulatoria

6. Imputacion del Gasto en Centros de Costo de Consultas.

Corresponden a gastos propios de las Consultas de Atencion Abierta. Se
excluyen todos aquellos procedimientos ambulatorios de las especialidades
clinicas, cuyos costos deben ser imputados en “HOSPITALIZACION DE DIA”.

ii. “Centro de Costo Externo”.
Corresponde a un centro de costo virtual gue sirve para imputar o asociar la produccion de

los centros de costos de apoyo que fueron destinados a pacientes que no son propios del
hospital. Es decir, aguellos pacientes que no corresponden a una Consulta, Egreso o
Atencion de Emergencia, CMA, etc. del Hospital.



Dicho de otro modo, que no corresponda a-una uridad de produccion resolutiva de algun
otro centro de costo final o de C|rug|a mayor 0 menor ambulatoria del establecimiento
(recordar que Quiréfano Mayor Ambulatorio y O.u;rofano Menor Ambulatorio serian centros
de costos resolutivos, pero en ‘el Sisterna de Castos, por una cuestién de configuracion,
aparecen como centros de costos de apoyo}.

e
Por ser virtual, no deberia tener costos de Gastos Generales (ejemplo luz, agua, etc.),
tampoco gastos en Insumos tales como productos farmaceutlcos materiales quirargicos, o
produccion asociada como raciones del serwcm de allmentacmn y otros.

Vacio deberian quedar los costos im:ﬁutados por concepto de RRHH ya que éstos estarian
implicitos en las unidades de produncmn imputadas y disttibuidas indirectamente por los CC
de Apoyo. :

Si hubiese costos asociados en RRHH, irisumos o Gastos Generales se deberd justificar para
discutir su validez.

iii. “Administracion”.
No es extrafio observar que el CC Administracion es utilizado para imputar todo lo “no
identificable”, sin embargo, éste tiene una determinada funcién en cuanto a la acumulacion
de gasto y la distribucién final de ellos. De acuerdo a ello es necesario identificar con la
mayor precisién las compras de servicios u otros costos de manera de no incurrir en el error
de imputarlo en este CC.

Dada la importancia dentro de un establecimiento como fuente de informacion para
obtener datos de costos, se debe mencionar al servicio de Abastecimiento. Si bien no es un
centro de costo propiamente tal (se considera dentro de Administracidn), este servicio debe
llevar un sistema (o planilla de datos) que permita identificar el costo de los insumos y/o
materiales e imputarlo de forma directa a los centros de costos a los cuales fueron
realizados los despachos. Se debe tener en cuenta que en caso de los medicamentos y otros
insumos entregados por Abastecimiento y que luego seran despachados por el Servicio
Farmacéutico, no deben ser registrados como gastos hasta que este ultimo realice la
distribucion de dichos suministros. Esto es con la finalidad de no duplicar informacién en
cuanto a costos.

Una de las principales diferencias entre el Servicio Farmacéutico y Abastecimiento, es que
este Ultimo no tiene produccién ya que se encuentra dentro del CC Administracién y su
prorrateo es por la proporcién de costos directos que cada centro de costo tenga imputado.
Por lo tanto, solo se necesita saber el costo de los materiales e insumos despachados.

En teoria, el CC no deberia tener cargado costos de Productos Farmacéuticos, Materiales
Quirtrgicos o producciones imputados de CC de Apoyos Asistenciales. Sin embargo, si fuese
el caso, se deberad justificar para discutir su validez.

Para el caso de Jardin Infantil y Sala Cuna los costos deberan registrarse también en
Administracién.



iv. “Servicio Farmacéutico”.

Es responsable directo de |a distribucidn de insumos y materiales de sus bodegas a los
diferentes centros de produccién. Se requiere que se identifique, para cada centro de costo,
los pedidos realizados. Esta clasificacion de los CC se debe garantizar en cualquier tipo de
software que se utilice para estas labores. De no contar con ellb, debe ser construido de
manera manual. La informacién debe contener los siguientes datos por cada centro de
costo:

. Prescripciones

. Los costos de las prescripciones deben ser valorizadas e imputadas como costos
directos en el item “Medicamentos” (cddigo 22.04.004 ; Productos Farmacéuticos en
SIGFE) en los centros de costos que reciben el despacho y lo utilizan.

Y Distribucién por insumos

De esta manera se espera que el Servicio Farmacéutico no tenga imputados
“Medicamentos”, sino que los costos de estos items se carguen como costos directos a
aquellos que lo solicitaron de manera que, a través de las prescripciones, se prorratee solo
los costos del personal que trabaje en el CC de Farmacia como los gastos generales, etc.

Sélo deberdn tener imputados aquellos medicamentos que fueron eliminados por haber
caducados. De haber este tipo de gastos, debe ser justificado.

v. “Quir6fanos”.

Entendiendo que tanto el RRHH médico como los insumos utilizados en pacientes pueden
asociarse a especialidades, en SIGCOM EXISTEN los CC de Quiréfanos segln especialidad.
Los valores deberan ser prorrateados de la siguiente forma:

- Losinsumos, farmacos y el RRHH deberén ser imputados directamente al Centro de Costo
“Quiréfano” de la especialidad.

- Para valorizar el RRHH se podra identificar en el libro de Pabellébn en donde estd
registrado él o los funcionarios que participaron en la intervencion y su duracion (horas). De
manera que, cruzando los datos con SIRH, se podra valorizar este item.

- Del libro de registro de Pabellon se podra identificar los insumos utilizados en cada
intervencion y éstos podran ser valorizados del listado de Abastecimiento.

- Los demds gastos como servicios generales y RRHH fijo de pabellén deberd ser
prorrateado manualmente segln las horas de uso de pabellén por especialidad y ser
imputado en el Centro de Costo Quiréfane correspondiente a la especialidad.

Los “Quirofanos” de especialidad (ej. Quiréfano Cabeza y Cuello) es donde se deben imputar
los costos y produccién de las intervenciones que corresponde a pacientes que se hacen uso
de dotacion, es decir no son intervenciones ambulatorias.



Para aquellas intervenciones-ambulatoriasexiste “QUIROFANO MAYOR AMBULATORIA” y
“QUIROFANO DE EMERGENCIA” las cuales sedifereneian por si es una CMA programada o
de emergencia. ; : B e K

e
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vi. Centro de Costo “Ciuiréfano de Emergencia”.

Como se sefiald anteriormente, sélo se deben-imputar los-gastos y produccién de aguellas
intervenciones ambulatorias (CMA) no programadas.

o

vii. “Quir6fano Mayor Ambulatoria”

Las cirugias mayores ambulatorias programadas deben ser imputadas, en “Quiréfano Mayor
Ambulatoria”. Este centro de costo es de apoyo por lo que las producciones de éstos
deberén imputarse en la Consulta de la especialidad que corresponda cada cirugia.

viii. “Servicio de Alimentaciéin’

Este es el tinico centro de costo de apoyo a! cual se puede que ingresar dos producciones,
las

“Raciones Pacientes” y las “Racianes Funcionarios” dependiendo cudl es la produccién de
dicho centro. Por ejemplo, en caso de que la alimentacién de los funcionarios fuese
externalizada, entonces el Servicio de Alimentacion sélo ingresaria como produccion las
raciones de pacientes.

Como se mencioné anteriormente, los centros de costos de apoyo no deben registrar como
produccion la actividad hecha para si mismos por lo que el Servicio de Alimentacion no debe
tener raciones asociadas a si mismas.

ix. UCI y UTI.

Deben imputarse como produccion primaria los traslados internos y a otros servicios de
hospitalizacién mas los egresos. De esta manera que se tomara en cuenta el nimero total
de pacientes que pasaron por cada uno de estos servicios.

Como produccién secundaria la produccién serd los DCO.



VI. Recursos Humanos

Tomando en cuenta el alto porcentaje de participacion de los costos operacionales de RRHH
en hospitales, es necesario contar con una buena fuente de estos datos. Estos se pueden
obtener del SIRH. Sin embargo, es conveniente que sean funcionarios de RRHH del
establecimiento los que validen la informacion en conjunto con la Subdireccién Médica.
También se deben considerar aquellas compras a funcionarios o empresas por subtitulo 22,
en el cual involucren a recurso humano que realicen el servicio comprado en el
establecimiento y generando produccién para éste.

Para este tipo de item, SIGCOM maneja dos formatos: 2_ RRHH y 3_Programacion de Horas.

El primero es una lista con todds los funcionarios y sus totales haberes mientras que el
segundo corresponde a la distribucion de las horas laboradas a través de todos los centros
de costos del establecimiento seglin correspondiese. Para este dltimo las mejores practicas
han sucedido cuando este Ultimo estd a cargo de la Subdireccion Médica.

Por lo tanto, no sélo basta con tener una informacién correcta de SIRH sino que es necesario
tener una programacion bien ajustada a la realidad (horas efectivamente laboradas) y
preferiblemente actualizada con la mayor frecuencia posible velando la calidad de ésta.

I. Formato 1_RRHH

El resultado de |la descarga es:

Beneficios
;Laborates

Categoria de

identificacion ‘Nombre Smiaric Base :
AL Empissdo

Tipo de Contrato

T S Jus=sEniEmRm

Empleado | &

Figura 1. Formato 2_RRHH

La informacién a imputar en cada columna es:

Identificacidn El RUT del funcionario o de la empresa a la cual se
contrate horas hombre, independiente que en este
Gltimo caso se pague por subtitulo 22.

Si un funcionario tuviese mas de un contrato, se
recomienda juntar todos los contratos en una sola linea
ya que en la planilla no debe haber RUT idénticos. Es
decir, se deben consolidar los contratos si tuviese mas de
una.



Nombre

Salario Base

Categoria
Empleado

Niveles Laborales

Bonificaciones

Beneficios Laborales

A dn‘erencna de .ndlcacmnes anteriores, el RUT deben a
mgresar debe ser valldo (123456789; incluyendo digito
verlﬂcador sin puntor rn guién) y sin afiadir otra letra o
dlglto extra

Nombre del funuonar.o y/o empresa

En esta colunina se ifputaréa el total haberes del funcionario o sociedad. Es
decu toda la remuherauon asignada a un funcionario (“Total Haberes” en
SIRH mf.{uyen bonos) ‘\Io debe ir ningln funcionario con remuneracién "0".

CEMIGY PAATRE
zm Mﬁ!ﬁm sbeco
Sk PROPLTIAL R SRELID
w FELANCI M BALGD
SO0 AUNIEAS E8 RAL0
Wy PERSUSAL ADKABEETRATIVG
302 MO0 EEREOIRLIS TR
L TG GENERAS
el CARGE DI ERTINCRON
B2 PROSERION S SALLD
B CHROMTOROE
$eh Crhert O FaRaal it G
230 SO
AOT TECHICL P ST
S03 OTROL TECHI0DS
TOT AUSIAAE BT SALD
POL PERSCMNAL ALANNESTRATIVG
702 PRI RMAL ADRBNESTRATIG
TS PUELONAE DERECTIVG
Fa LU aAR

Esta celda el valer seré un doble cero (00).

Se imputaran los viaticos de cada funcionario y pasajes si éste dltimo fuese
imputado como subtituio 21.

Corresponde a la sumatoria de “Aportes del Empleador”, contenido en el
Clasificador Presupuestario afio 2019 de los Servicios de Salud, con los items
c6digo: 21.01.002 + 21.02.002.



Tipo de Contrato En caso de aquellos funcionarios de Planta o Contrata el valor a ingresar es el

nimero 1. Para el caso de los funcionarios a honorarios u otras sociedades el valor a digitar es un

2.

ii.- Formato 2_Programacion de Horas.

Después de subir el formato “2_RRHH" de |la importacion se debe descargar el formato
“3_Programacion Horas Hombre. Esto se debe hacer cada vez que se suba o se haga

modificaciones en el formato 2_RRHH.

El resultado de la descarga es:

Total Total

Empleado Empieados Pagado
1130965_ 123456 OYARZO ALVAREZ
P ELIECER 1 848923,0
1130966__2345678__RODRIGUEZ ANDRADE
LUIS DANIEL 1 1725000.0

Component 65-HOSPITALIZACION
e Salarial PENSIONADOS
4-Hora

Ordinaria

4-Hora

Ordinaria

{66-HOSPITALIZACION
MEDICINA INTERNA

Programacién Hora ‘ @

72-HOSPITA
NEUROLOG

Figura 2. Formato “Programacién Horas”.

La informacion de cada columna corresponde a:

Empleado

Total Empleados

Total Pagado

Componente Salarial

Este valor lo arroja automaticamente el sistema y se basa en la carga del
formato Empleados. El resultante es un cddigo interno del programa (que
relaciona mes, afio, y establecimiento), luego el RUT y por ultimo el nombre.

También aparece de forma automatica el niumero 1.

Es un valor que viene determinado segun lo cargado en el formato.

En “4-Hora Ordinaria” se incluyen las horas ordinarias y las horas extras al
momento de distribuirlas por cada funcionario segun el centro de costo.
El resto de las columnas (en el ejemplo desde “65-
HOSPITALIZACION PENSIONADOS” hacia la derecha)
corresponden a los centros de costos que cada
establecimiento tiene configurado de manera que se
puedan distribuir las horas laboradas por funcionario.



- En el caso que un funcionario no haya podido asistir al
hosbital ya sea por licencia o vacaciones, es decir con
goce de'sueldo, el valor a asignar como horas laboradas
_en.estaplanillaesly debe registrarse en el CC donde
;:;roporci'onalmer)t'e hace la mayor cantidad de horas al

mes.

LERE E -

Para el calculo de horas trabajadas se debe tener & Ila mano l0s siguientes datos:

1.- némina de dotacién de RRHH, y/o-empresa

2.- tipo de contrato

3.- horas de jornada contratada :11,22,33,44 y/o 28
4.- ley a la que pertenece el |
funcionario: 1. ley
15076 médicos de

urgencia;

2. ley 19664 médicos, quimicos y odontdlogos contratados para atencién cerrada y
ambulatoria, distinta de urgencia;

3. personal no médico: profesionales de salud, profesionales administrativos técnicos
de salud, otros técnicos, administrativos y auxiliares.

5.- Némina con ausentismo del mes
6.- Némina con contratos cortos del mes: REEMPLAZOS

7.- Némina con las horas extras del mes



~ VIl. Gastos Generales

Al igual que en todos los formatos anteriores, en la descarga deben tener algunos puntos a
considerar: :

- Estos deben ser guardados como Libro Excel (.xIsx).
- No se deben cambiar los nombres de las columnas de los formatos, asi como tampoco
agregar o eliminar alguna.

- Al formato no debe agregarse una hoja. El sistema reconoce como formato valido
s6lo aquellos que tienen una hoja en el archivo.

- El sistema no reconoce féormulas por lo que es necesario que ningun dato que
aparezca sea producto de una operacion matematica, de bldsqueda o de cualquier
otra indole.

Al ser Finanzas la mayor fuente de informacién, para una mejor imputacién debe poder
identificarse una factura de compra con los centros de costos correspondientes.

Existen costos que, siendo transversales, se deberan prorratear seglin metros cuadrados de
cada centro de produccion como, por ejemplo, la luz, agua, etc.

Para distribuir dichos items en los CC de Quirdfanos, se debe calcular un factor de uso el

cual corresponde a las horas uso por especialidad de los pabellones y de esa manera calcular
los mts2 a ingresar en cada uno. Si un centro de produccion no tuvo produccion, el costo en
este concepto seria 0.

La imputacion de los gastos de forma directa es la mejor, pero entendiendo que no siempre
sera posible (por ejemplo, en cuanto a la luz la forma directa seria tener medidores en cada
centro de costo), en la siguiente tabla se sefialan los factores de distribucidon de los items de
costos asociades como Gastos Generales:

MANTENIMIENTO PLANTA FiSICA metros cuadrados

MANTENIMIENTO VEHICULO valor directo
SEGUROS GENERALES valor directo
SERVICIOS GENERALES valor directo
ARRENDAMIENTQOS valor directo
CURSOS DE CAPACITACION valor directo
SERVICIO DE AGUA Metros cuadrados

numero de extensiones + valor lineas directas
SERVICIO DE TELECOMUNICACIONES

PUBLICIDAD Y PROPAGANDA valor directo

SERVICIO DE ENERGIA Metros cuadrados

MANTENIMIENTO DE PRADOS Y JARDINES metros cuadrados

MANTENIMIENTO EQUIPO DE COMPUTO nimero de quipos informaticos

MANTENIMIENTO MUEBLES Y ENSERES nimero de mobiliarios y otros
. nimero de kilos de ropa lavada o nimero de

SERVICIO DE LAVANDERIA biezas

SERVICIO DE ASEO metros cuadrados

SERVICIO DE VIGILANCIA Y SEGURIDAD metros cuadrados

SERVICIO DE TRANSPORTE kilometros

SERVICIO DE MENSAJERIA Y/O CORREQ valor directo

GAS PROPANO valor directo

SERVICIO DE LABORATORIO valor directo

nimero de maquinas y equipos de produccion
MANTENIMIENTO MAQUINARIA' Y EQUIPO




OTROS GASTOS GENERALES

valor directo

S e it e e

COMPRA DE OTROS SERVICIOS .. N Tk

valor directo

MANTENIMIENTO Y REPARACION MAQUINA e EQUIPO PREVk NTIVO

nimero de maquinas y equipos preventivos

ENLACES DE TELECOMUNICACIONES Ay -

Metros cuadrados

MANTENIMIENTO Y REPARACION MAQUlNA X EQUIPO CORRECT!VO

numero de maquinas y equipos correctivos

OTROS MANTENIMIENTOS ¢ oy =

nimero de maquinas y equipos

COMPRA DE INTERVENCIONES QUIRURGICA: INTRAHOSPITALARIAS CON PERSONAL
INTERNO

ndmero de intervenciones quirdrgicas

COMPRA DE INTERVENCIONES QUIRURGI(_A‘\ }NTRAHOSPITALARIAS CON PERSONAL
EXTERNO i f

nimero de intervenciones guirurgicas

COMPRA DE INTERVENCIONES O_UIRURGiCAb CLfNICAS

numero de intervenciones quirlrgicas

COLOCACION FAMILIAR DE MENORES Y E)\TRAHOSPITALARIA

valor directo

PASAJES Y TRASLADOS DE PACIENTES e E g ”

valor directo

COMPRA DE CAMAS AL EXTRA SISTEMA CAMAS CRITICAS

.

nimero de dias cama ocupado

COMPRA DE CAMAS AL EXTRA SISTEMA CAMAS NO CRITICAS

nimero de dias cama ocupado

COMPRA DE CONSULTAS MEDICAS PR,

numero de consultas médicas

COMPRA DE CONSULTAS NO MEDICAS . .-r

ntmero de consultas no médicas

SERVICIO DE INTERMEDIACION CENABAST. &, -

valor directo

G
PASAJES, FLETES Y BODEGAJE

valor directo

SALA CUNAS Y/O SERVICIOS INFANTILES

valor directo

Tabla 10. Factores de distribucidn de Gastos Generales.

Por valor directo se entiende el costo directo que tuvo cada CC en particular. Ejemplo, siun
funcionario de la Consulta Traumatologia tiene una capacitacion, dicho costo debe estar

asociado a la Consulta mencionada.

i. Formato 3_Gastos Generales

Este es el formato mas complejo en su estructura, debido a que diferentes formas de
distribuir los costos de un item. Se puede realizar por metros cuadrados, porcentaje, unidad

y valor.

Al momento de descargar y guardar el formato, se sugiere colocar dentro del nombre el afio
y al mes al cual pertenece a modo de evitar incurrir en el error de usar uno correspondiente
a un mes diferente al que se esta trabajando. Ejemplo, “Hospital 1 Formato Gastos

Generales 2017-
01”.

El resultado de la descarga es:

B i

% T 5 | 5

| Tipo de Distribucién

|valor General

65-HOSPITALIZACION PENSIONADOS

|66-HOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA

| 72-HOSPITALIZACION NEUROLOGIA
90-HOSPITALIZACION QUIRURGICA

: 96—HOSP§TALIZACIDN UROLDG!A

Rl

-gw‘;w:m_w‘

2 e

‘52 ARRENDAS?-COLOCACSS-COMPRA SO-COMPI-;!A 61-C

% ﬂ‘lstrlbumon Gastn Ganeml ]

&

Figura 6. Formato 4_Gastos Generales



Estructura:
- Primera columna : A partir de la fila 4 aparecen los centros de produccién que tiene
el establecimiento. Viene predefinido por todos los centros de costos que tiene
asociado el establecimiento.

- Enlaprimerafila :Aparecen los items correspondientes a los Gastos Generales.

- “Tipo de Distribucién” : En cada item se debe seleccionar qué tipo de distribucién
se va a utilizar. La siguiente tabla muestra el tipo y el cédigo numérico a ingresar:

Metros
Cuadrados

Porcentaje
Unidad

Valor

AW N

Tabla 11. Tipos de distribucidn de Gastos Generales.
o Metros Cuadrados : se debe registrar los metros cuadrados de los CC que
perciben costos de un item determinado. Uso frecuente en la distribucion de
los items de luz, agua, entre otros.

o Porcentaje : Factor proporcional que se puede utilizar para prorratear un costo determinado.

© Unidad :Puede ser utilizado en caso de necesitar distribuir el gasto de un
item mediante proporciéon u otro factor de prorrateoc no mencionado
anteriormente.

o Valor : Corresponde a un monto en pesos que se imputa directamente a un
centro de produccion. Es el tipo de distribucion mas exacta y es el més
indicado para tener datos mas confiables.

o Valor General : Corresponde al valor monetario total del item que se va a imputar,
independiente del tipo de distribucion.



VIll. Insumos

En la descarga deben tener algun‘bsvpdr{tos a considerar:

- Estos deben ser guardados com'o Libro Excel (.xIsx).

- No se deben cambiar los nombres de las columnas de los formatos, asi como tampoco
agregar o eliminar alguna. )

- Al formato no debe agregarsehf‘la' hoja. El sistema reconoce como formato valido sélo
aquellos que tienen una hoja en el archivo.

- Elsistema no reconoce férmulas 'bok lo que es necesario que ningun dato que aparezca
sea producto de una operacién matema'tica; de busqueda o de cualquier otra indole.

\
84l

i. Formato 4_Distribucién Suministros (o Insumos)
Quizé uno de los formatos que requieren menos niecesidad de discusién en su estructura

pero que requiere, al igual que ios otros formatos, un acucioso trabajo en identificar donde
se debe imputar cada costo.

El resultado de la descarga es:

4 A ; 8 g , D
1 |Centro de Costo 3-COMBUSTIBLES ¥ LUBRICANTES 8-EQUIPOS MENORES 9-GASES MEDICINALES 11-LIBROS, TEXTOS, U1
55-HOSPITALIZACION PENSIONADOS

| 66-HOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA

A |72-HOSPITALIZACION NEUROLOGIA

5 90-HOSPITALIZACION QUIRURGICA ' §

6 |96-HOSPITALIZACION UROLOGIA a3 ' ‘ |
7 19B-HOSPITALIZACION NEUROCIFUGIA 2 . |
8 |39-HOSPITALIZACION OFTALMOLOGIA

3 | 100-HOSPITALIZACION OTORRINOLARINGOLOGIA

0 | 111-HOSPITALIZACION TRAUMATOLOGIA

113-HOSPITALIZACION OBSTETRICIA

2314 umm‘rm]lnmr‘mi CINECAINCIA

| Distribucién Suministro | (%)

Figura 4 Formato “4_Distrilucion Suministro”.

La informacion a imputar en cada columna es:

Columna Centro de Costos Ei sistema arroja todos los centros de costos que tiene el establecimiento.

En la primar fila, a partir de la Aparecen de forma horizontal todos los items de costos asignados a nuestro

columna B pais. De esta forma, bajo cada item se podra imputar los costos distribuidos a
cada centro de produccion.

Tabla 9.



IX. Mapeo Cédigos SIGCOM - SIGFE

Los items de costos de SIGFE se relacionan con los de SIGCOM como aparece en la siguiente
tabla, la cual tiene un orden ascendente segun cddigos SIGFE:

Cadigo : : e
. i i ! ipo Gastos
SIGCoN item en SIGCOM INSUMOS C6d. SIGFE
46 | VIVERES ’ - Pacientes 22.01.001.001 Insumos
46 | VIVERES Funcionarios 22.01.001.002 Insumos
46 | VIVERES Capaéitacic’m 22.01.001.003 Insumos
46 | VIVERES S ) Para Animales 22.01.002 Insumos
PRODUCTOS TEXTILES, VESTUARIO Y CALZADO
43 Textiles y Acabados Textiles 22.02.001 Insumos
PRODUCTOS TEXTILES, VESTUARIO Y CALZADO Vest. Y Acces. P Diversas Para El
43 Personal 22.02.002.001 Insumos
PRODUCTOS TEXTILES, VESTUARIO Y CALZADO
43 Otros Textiles Act Hospitalaria 22,02.002.002 Insumos
PRODUCTOS TEXTILES, VESTUARIO Y CALZADO
43 Calzado 22.02.003 Insumos
3 | COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES Para Vehiculos 22.03.001 Insumos
Para Maquinarias, Equipos de
3 | COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES Produccién, Traccién y Elevacion 22.03.002 Insumos
3 | COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES Para Calefaccion 22.03.003 Insumos
3 | COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES Para Otros 22.03.999 Insumos
MATERIALES DE OFICINA,
PRODUCTOS DE PAPEL E IMPRESOS
24 Materiales de Oficina 22.04.001 Insumos
LIBROS, TEXTOS, UTILES DE Textos y Otros Materiales de Ensefianza
11 ENSENANZA Y PUBLICACIONES 22.04.002 Insumos
9 | GASES MEDICINALES Oxigeno Y Gases Clinicos 22.04.003.001 Insumos
41 [ PRODUCTOS QUIMICOS Otros Quimicos 22.04.003.002 Insumos
Farmacia- Compras Intermediadas
30 | MEDICAMENTOS 22.04.004.001.01 Insumos
Farmacia- Compras Extra Sistema
30 | MEDICAMENTOS 22.04.004.001.02 Insumos
15 | MATERIAL DE ODONTOLOGIA Prod Para Cirugia Dental 22.04.004.002 Insumos
21| MATERIALES DE CURACION Materiales De Curacion 22.04.004.003 Insumos
MATERIAL DE OSTEOSINTESIS Y PROTESIS
16 Prétesis 22.04.004.004 Insumos
MATERIAL DE OSTEOSINTESIS ¥ PROTESIS
16 Productos Para Mecdnica Dental 22.04.004.005 Insumos
MATERIAL DE OSTEQSINTESIS Y PROTESIS
16 Ayudas Técnicas - Ortesis 22.04.004.006 Insumos
18 | MATERIAL MEDICO QUIRURGICO Instrumental Quirdrgico 22.04.005.001 Insumos
18 | MATERIAL MEDICO QUIRURGICO Material de Laboratorio 22.04.005.002 Insumos
18 | MATERIAL MEDICO QUIRURGICO Otros Insumos clinicos 22.04.005.003 Insumos
E:rtlllzantes, Insecticidas, Fungicidas y Gastos
145 | OTROS GASTOS GENERALES o 22.04.006 Generales
178 | SERVICIO DE LAVANDERIA Lavanderia 22.04.007.001 Gastos
Generales
S ERAENTR BEASED Otros Materiales Y Utiles De Aseo
29 MATERIALES Y ELEM 22.04.007.002 Insumos
MENAJE PARA OFICINA, CASINOY OTROS Menaje para Oficina, Casino y Otros
31 22.04.008 Insumos




MATERIALES INFORMATICOS ..

.| Insumos, Repuestos y

27 Accesorios Computacicriales 22.04.009 IhEtifios
MATERIALES PARA _ N
28 | MANTENIMIENTO Y REPARACIONES D iR UEBLES Mater_ia!es para Mantenimiento y 22.04.010 Insumos
: 2 Reparaciones de [nmuebles
REPUESTOS Y ACCESORIOS PARA, . ?Répugstth y Accesorios para
MANTENIMIENTO Y REPARACIOMES DE = =~ - 7 * Mantenimiénto y Reparaciones
44 | VEHICULOS > R dé Vahicalds- 22.04.011 Insumos
i Sute - Totros Materiales, Repuestos y
tiles Diversos para
35 | OTROS |NSUMOSY‘MATER]A[ES o VMant.ehii‘ﬂ;ento y Repéracigneg 22.04.012 Insumos
8 | EQUIPOS MENORES ] {Equipos Menores 22.04.013 Insumos
- - il i d Pr:lc'iucftos Elaborados de Cuero, Caucho Easics
: fod
145 | OTROS GASTOS GENERALES. = - . ..  .|Y oneds, 22.04.014 Generales
s Producios Agropecuarios y Forestales
25 | MATERIALES DE USO O CONSUMO ) 22.04.015 Insumos
145 | OTROS GASTOS GENERALES - s Otros 22.04.999 Gastos
N 7 Generales
92 | SERVICIO DE ENERGIA Electricidad 22.05.001 Gastos
| i Generales
48 | SERVICIO DE AGUA Agua 22.05.002 Gastos
= Generales
100 | GAS PROPANO Gas 22.05.003 Gastos
) Generales
SERVICIO DE MENSAJERIA Y/O CORKEO p—
179 ; Correo 22.05.004 Generales
SERVICIO DE Gastos
192 | TELECOMUNICACIONES Telefunia Fija 22.05.005 Generales
ENLACES DE Gastos
93 | TELECOMUNICACIONES Telefonfa Celular 22.05.006 Generales
ENLACES DE Gastos
g3 | TELECOMUNICACIONES Acceso a internet 22.05.007 Generales
ENLACES DE P
g3 | TELECOMUNICACIONES Enlaces de Telecomunicaciones 22.05.008 Generales
188 | SERVICIOS GENERALES Otros 22.05.999 Gastos
Generales
:La‘?ten.m'uento y Reparacion de Gastos
133 | MANTENIMIENTO PLANTA FISICA HIGREIDRSS 22.06.001 Generales
\l\:hhn'ter‘umlenta y Reparacion de Gastos
135 | MANTENIMIENTO VEHICULO sa g 22.06.002 Generales
MANTENIMIENTO MUEBLES Y ENSERES Mantenimiento y Reparacion de Gastos
132 Mabilariosy, Otpos 22.06.003 Generales
MANTENIMIENTO MAQUINARIA Y EQUIPO Mantenimiento y Reparacion de Gastos
131 Ménuinas y Equipos de'Oficing 22.06.004 Generales
Mantenimiento y Reparaciones de
137 | MANTENIMIENTO Y REPARACIGN MAQUINA Y Maduinarlas y Equiposice N Gastos
EQUIPO CORRECTIVO Rt - Generzles
MANTENIMIENTO Y REPARACION MAQUINA Y Mantenimiento Y Reparacién Maquina Gastos
138 EQUIPO PREVENTIVO Y Equipo Preventivo 22.06.006.001 GERaRIE
MANTENIMIENTO Y REPARACION MAQUINA Y Mantenimiento Y Reparacion Maquina Gastas
137 EQUIPO CORRECTIVO Y Equipo Correctivo 22.06.006.002 Generales
MANTENIMIENTO EQUIPO DE COMPUTO Mantenimiento y Reparacion de Gastos
120 Equipos Informaticos 22.06.007 Generales
147 | OTROS MANTENIMIENTOS Otros 22.06.999 Gastos Generale:
158 | PUBLICIDAD Y PROPAGANDA Servicios de Publicidad 22.07.001 Gastos Generale:
158 | PUBLICIDAD Y PROPAGANDA Servicios de Impresion 22.07.002 Gastos Generale:




Servicios de Encuadernacion y Empaste

158 | PUBLICIDAD Y PROPAGANDA 22.07.003 Gastos Generale:
158 | PUBLICIDAD Y PROPAGANDA Otros 22.07.999 Gastos Generale:
170 | SERVICIO DE ASEO Servicios de Aseo 22.08.001 Gastos Generale:
SERVICIO DE VIGILANCIA Y SEGURIDAD
182 ' ) Servicios de Vigilancia 22.08.002 Gastos Generale:
MANTENIMIENTO DE PRADOS Y JARDINES Servicios de Mantencion de Jardines
128 22.08.003 Gastos Generale:
151 | PASAIJES, FLETES Y BODEGAJE Pasajes, Fletes y Bodegajes 22.08.007 Gastos Generale:
SALA CUNAS Y/O SERVICIOS INFANTILES Salas Cunas y/o Jardines
161 ’ Infantiles 22.08.008 Gastos Generale:
188 | SERVICIOS GENERALES Servicios de Pago y Cobranza 22.08.009 Gastos Generale:
Servicios de Suscripcidn y Similares
188 [ SERVICIOS GENERALES 22.08.010 Gastos Generale:
188 | SERVICIOS GENERALES Otros 22.08.999 Gastos Generale:
52 | ARRENDAMIENTOS Arriendo de Terrenos 22.09.001 Gastos Generale:
52 | ARRENDAMIENTOS Arriendo de Edificios 22.09.002 Gastos Generale:
52 | ARRENDAMIENTOS Arriendo de Vehiculos 22.09.003 Gastos Generale:
52 | ARRENDAMIENTOS Arriendo de Mobiliario y Otros 22.09.004 Gastos Generale:
52 | ARRENDAMIENTOS Arriendo de Maquinas y Equipos 22.05.005.001 Gastos Generale:
52 | ARRENDAMIENTOS Arriendo de Maquinas y Equipos 22.09.005.002 Gastos Generale!
52 | ARRENDAMIENTOS Arriendo de Equipos Informaéticos 22.09.006 Gastos Generale:
52 | ARRENDAMIENTOS Otros 22.09.999 Gastos Generale:
Gastos Financieros por Compra y Venta
168 | SEGUROS GENERALES ge Titulosy Vaiores 22.10.001 Gastos Generale:
168 | SEGUROS GENERALES Primas y Gastos de Seguros 22.10.002 Gastos Generale:
168 | SEGUROS GENERALES Servicios de Giros y Remesas 22.10.003 Gastos Generale:
168 | SEGUROS GENERALES Gastos Bancarios 22.10.004 Gastos Generale:
168 | SEGUROS GENERALES Otros 22.10.999 Gastos Generale:
66 | COMPRA DE OTROS SERVICIOS Estudios e Investigaciones 22.11.001 Gastos Generale:
Ley 18575 Cursos Cont. Con Terceros
76 [CURSOS DE CAPACITACION 22.11.002.001.01 Gastos Generales
Ley 19664 Cursos Contratados Con
P [Terceros
76 [CURSOS DE CAPACITACION 22.11.002.001.02 Gastos Generales
Programa Iniciativa Ministerial
76 [CURSOS DE CAPACITACION FIMCURSOS GTERE. 22.11.002.001.03 Gastos Generales
Postitulos Contratados con Terceros Ley
76 CURSOS DE CAPACITACION Mod8.57s 22.11.002.002.01 Gastos Generales
76 ICURSOS DE CAPACITACION Ley 19664 22.11.002.002.02 Gastos Generales
Programa Iniciativa Ministerial
76 {CURSOS DE CAPACITACION PN ELISERNCARRE. 22.11.002.002.03 Gastos Generales
Ley 18575 Pagos A Prof Y Monitores
76 |CURSOS DE CAPACITACION 22.11.002.003.01 Gastos Generales




76

ICURSOS DE CAPACITACION _

76

CURSOS DE CAPACITACION

g

. IN®19.664

22.11.002.003.02

Gastos Generales

Programa iniciativa Ministerial PIM

" |PROFESORES ' MONIT. -

22.11.002.003.03

Gastos Generales

76

ICURSOS DE CAPACITACION

-ICursas Contratados con
Universidades Ley No.18.575

22.11.002.004.01

Gastos Generales

7

o

ICURSOS DE CAPACITACION

CursasConmfratados con-
Universidades Ley No.19.664

22.11.002.004.02

Gastos Generales

ICURSOS DE CAPACITACION

Programa;lniciativa Ministerial PIM

{CURSGSC.UNIV.

76 . 22.11.002.004.03 Gastos Generales

76 ICURSOS DE CAPACITACION Jley 18575 22.11.002.005.01 Gastos Generales
o “|Postitulos Contratados con

76 |CURSOS DE CAPACITACION riversidadesLay o:19.66 22.11.002.005.02 Gastos Generales

76

ICURSOS DE CAPACITACION-

Programa Iniciativa Ministerial PIM
POSTI.C.UNIV,

22.11.002.005.03

Gastos Generales

76

ICURSOS DE CAPACITACION

Convenios Con Universidades Ley
18834

22.11.002.006.01

Gastos Generales

Convenios Con Universidades Ley
19664

76 |CURSOS DE CAPACITACION 22.11.002.006.02 Gastos Generales
66 [COMPRA DE OTROS SERVICIOS Servicios Informaticos 22.11.003 Gastos Generales
66 [COMPRA DE OTROS SERVICIOS Otros 22.11.999 Gastos Generales
145 [OTROS GASTOS GENERALES Gastos Menores 22.12.002 Gastos Generales
Gastos de Representacion, Protocolo y
145 [DTROS GASTOS GENERALES ‘ Ferergni 22.12.003 Gastos Generales
145 [OTROS GASTOS GENERALES Intereses, Multas y Recargos 22.12.004 Gastos Generales
145 [OTROS GASTOS GENERALES Derechos y Tasas 22.12.005 Gastos Generales
145 |[OTROS GASTOS GENERALES Contribuciones 22.12.006 Gastos Generales
Compra De Servicios Médicos
66 [COMPRA DE OTROS SERVICIOS Pebidlsi 22.12.999.001 Gastos Generales
177 [SERVICIO DE LABORATORIQ Compras de Exdmenes 22.12.999.002.01 Gastos Generales

177

ISERVICIO DE LABORATORIO

Compra de Procedimientos

22.12.999.002.02

Gastos Generales

COMPRA DE INTERVENCIONES
QUIRURGICAS
INTRAHOSPITALARIAS CON

Compra Intervenciones

Gastos

65 Quirdrgicas Intrahospitalarias 22.12.999.003.01
PERSONAL INTERNO* Con Personal Interno Generales
COMPRA DE INTERVENCIONES
QUIRURGICAS Compra Intervenciones

64 | INTRAHOSPITALARIAS CON Quirdrgicas Intrahospitalarias 22.12.999.003.02 Gastos
PERSONAL EXTERNO* Con Personal Externo Generales

63

CLINICAS

COMPRA DE INTERVENCIONES QUIRURGICAS

Compra Intervenciones Quirdrgicas
Clinicas

22.12.995.003.03

Gastos Generale:

66

COMPRA DE OTROS SERVICIOS

Compra De Atencion De Urgencia

22.12.959.004

Gastos Generale:

66

COMPRA DE OTROS SERVICIOS

Pago Rebases Ley de Urgencia

22.12.999.005

Gastos Generales

57

COLOCACION FAMILIAR DE MENORES Y
EXTRAHOSPITALARIA

Colocacién Familiar de Menares y Extra
Hospitalaria

22.12.999.006.01

Gastos Generales

57

COLOCACION FAMILIAR DE MENORES Y
EXTRAHOSPITALARIA

Colocacion Embarazadas de Alto Riesgo

22.12.999.006.02

Gastos Generales

57

COLOCACION FAMILIAR DE MENORES Y
EXTRAHOSPITALARIA

Colocacion Adulto Mayor Riesgo

22.12.999.006.03

Gastos Generale:

145

OTROS GASTOS GENERALES

Convenios Dfl 36 Centralizados

22,12.999.009.01

Gastos Generale:




Convenios Dfl 36 Descentralizados

145 [ OTROS GASTOS GENERALES 22.12.999.009.02 Gastos Generale:
Convenios DFL 36 Atencién Primaria
145 | OTROS GASTOS GENERALES Sald {AE 22.12.999.009.03 Gastos Generale
PASAJES Y TRASLADOS DE PACIENTES Pasaje Y Traslados De Pacientes
149 22.12.999.010
pt Gastos Generales
145 | OTROS GASTOS GENERALES Otros - Imprevistos 22.12.999.011 Gastos Generales
COMPRA DE CAMAS AL EXTRA $ISTEMA CAMAS Compra De Camas Al Extra Sistema
59| cRiTiCAS Camas Criticas 22.12.999.014.01
: , Gastos Generalet
COMPRA DE CAMAS AL EXTRA'SISTEMA CAMAS Compra De Camas Al Extra Sistema
60 | NO CRITICAS : Camas No Criticas 22.12.999.014.02
Gastos Generale:
66 | COMPRA DE OTROS SERVICIOS ~ Gastos Pueblos Indigenas 22,12.999.015 Gastos Generale!
61 | COMPRA DE CONSULTAS MEDICAS* Medicas 22,12.999.016.01 Gastos Generalet

COMPRA DE CONSULTAS NO MEDICAS*

No Medicas ( Otros

62 Profesionales De Salud ) 22.12.999.016.02
Gastos Generales
Pago Mutualidades De Empleadores
145 | OTROS GASTOS GENERALES . 22.12.999.017
Art. 77 Bis
Gastos Generales
66 | COMPRA DE OTROS SERVICIOS* Otros 22.12.999.018 Gastos Generales

176

SERVICIO DE INTERMEDIACION CENABAST

Servicio de Intermediacién
CENABAST

22,12.999.019

Gastos Generale:

66

COMPRA DE OTROS SERVIC|OS*

Programa Adulto Mayor Canastas
Dentales

22.12.999.020

Gastos Generalet

66

COMPRA DE OTROS SERVICIOS*

Servicios de Radioterapia

22.12.995.021

Gastos Generale:

66

COMPRA DE OTROS SERVICIOS*

Colocacion Pacientes con
Enfermedades Mentales

22.12.999.022

Gastos Generale:

Tabla 12. Mapeo items SIGCOM y clasificador presupuestario SIGFE.

Seglin como se imputen en SIGFE en el establecimiento es donde se debe imputar en EL
Sistema de Costos. Sin embargo, hay algunas salvedades:

¢ Tal como se ha mencionado anteriormente, en el caso de que las COMPRA DE

CONSULTAS MEDICAS, COMPRA DE CONSULTAS NO MEDICAS, COMPRA DE
INTERVENCIONES QUIRURGICAS INTRAHOSPITALARIAS CON PERSONAL INTERNO,
COMPRA DE INTERVENCIONES QUIRURGICAS INTRAHOSPITALARIAS CON PERSONAL
EXTERNO y/o COMPRAS DE OTROS SERVICIOS involucren el servicio de recurso
humano que se para ello se desempefiard en el establecimiento y generard
produccion para éste, el gasto se deberad considerar como RRHH y no como Gasto
General. Por esto, se debera incluir los funcionarios o los datos de la empresa en la
planilla Empleados e igualmente como se trabaja con todos los funcionarios, se
deberdn imputar las horas desempefiadas en el centro de costos correspondiente.

En caso de que queden costos asociados a los items mencionados en el parrafo
anterior, deberidn estar debidamente justificados al momento de enviar los
respectivos cuadros 4.

El objetivo de esto es registrar el gasto en RRHH y la relacidn del este gasto y las horas
hombre con la produccidn total del establecimiento.
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. X. Anotaciones
T sedlEL v Yoo ]
1) Cuando los costos directos ingrésados no son iguales a la suma de los costos Totales de los
Centros de Costos Finales, pueqje ser por dos razones:,

a. La primera consiste en’ que no tOdO' 105 centros de costos de apoyo, que tienen
gastos, tengan su produccmn dIStrlbUidd Fs decir, no puede haber un centro de
costo de apoyo con gas.tos sin prodnccm t {salvo Administracién).

b. La segunda opcion &s que m,g,uu centrc de costo de apoyo tenga produccion
asignada a si mismo. g o

2) Todos los centros de costos que tengan actividad deberén tener costos de RRHH, Gastos
Generales (ademés de los mencionados en el punto anterior) e Insumos. Si alguno de estos
componentes es financiado por btra entidad se deber detailar en la justificacion.

3) Por principio, todos los centros de costos que tengan gastos deben tener produccion y
viceversa (salvo Administracion). Existen casos en que un centro de costo final puede no
tener produccién, pero deberd estar debidamente justificado para su evaluacion.

4) Todos los centros de costos que tengan act:wdad deberan tener costos de Servicios Basicos
y Servicios Generales.

5) No es correcto establecer porcentajesde consumos de Insumos en los centros de costos. Los
consumos o despachos desde Abastecimierito y/o Farmacia deben reflejar el flujo real de un
mes en particular.

6) Las producciones asociadas indirectamente a los centros de costos deben reflejar la
necesidad de esa produccion para generar una unidad de produccidn. Por ejemplo, un
examen asociado en Administracion estaria incorrecto. Si fuese el caso, debe estar
justificado (y se discutira su validacién) y se entiende que significard un porcentaje marginal
dentro de los exdmenes totales del establecimiento.

7) Todo centro de costo que tenga Prescripciones asociadas deberd tener los respectivos
Medicamentos imputados.

8) La produccién del Quiréfano Mayor Ambulatorio deberd ser imputado en las Consultas de
especialidad.

9) Todo costo directo que tenga imputado el Centro de Costo Externo deberd ser
detalladamente justificado.

10)Cualquier excepcién a las reglas mencionadas en este documento, se deben justificar en el
mismo corre en que se envia el reporte, Ia omisién de la justificacion se considerara un error.



XI. Preguntas tipo y observaciones

|. ¢En qué casos un centro de costo de apoyo (CCA) no puede tener produccion, pero
si costos?
a. Respuesta: Salvo el CC de Administracion todos los centros de costos de
apoyo que _tehgan gastos deberian tener produccion y viceversa. No puede
haber un CCA con gastos y sin produccién (salvo Administracién).

Il ¢Qué pasa si un funcionario esta ausente con goce de sueldo?

a. Respuesta: En la planilla de Empleados, el funcionario debe estar ingresado
con el total de remuneraciones a pagar. En la planilla de Programacion sélo
se debe colocar 1 hora en el centro de costo en donde se desempefia mayor
tiempo. En caso que el CC en cuestidn no tenga produccion en ese mes, solo
se mantendra esa hora asignada si se trata de un centro de costo final. En
caso de ser de Apoyo la hora debe ser imputada en Administracion, si no, al
tener un CCA con gastos y sin produccidn, el sistema no podra prorratear los
gastos de éste.

Ill.  ¢Qué pasa si un centro de costo final no tiene produccién en un mes debido a que el
o los funcionarios se encuentran fuera del establecimiento con goce de sueldo?
a. Respuesta: Si ocurriese dicho evento, |a justificacion deberd ir en el mismo
correo del reporte para determinar si procede.

IV.  ¢Qué pasa si un funcionario estd ausente sin goce de sueldo?
a. Respuesta: No debe ir en la planilla de Empleados.

V. ¢Si los funcionarios son costeados por otra institucion (ejemplo el Servicio de Salud)
debe ir en la planilla de Empleados?

a. Respuesta: Si. Debe estar en la planilla, pero con un valor de remuneraciones
igual a $1. Y en la planilla de programacion debe ir las horas efectivamente
trabajadas. De esta manera no se pierde la ratio horas hombre por
produccidn,

En caso de que esto ocurriese, se debe justificar detalladamente.

VI.  ¢Cémo incluir una compra de servicio como RRHH cuando corresponde?
a. Respuesta: En la planilla Empleados se puede ingresar el RUT de la empresa
y monto que se le pagd. Posteriormente en el formato Programacion Hora se
debe ingresar todas las horas que los funcionarios de la empresa laboraron
en el hospital.
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Xll.  Indicaciones Operativas,de la Herramienta del Sistema de Costos

1= -Antecedentes

El Sistema de Costos es una plataforma Weli:;-_qt_.te‘permite a los Hospitales imputar
los costos operacionales de la gestidnclinii:‘a. Résicamente considera la imputacién
de los costos asociados a los su‘bt‘fikgcs_fal‘yzz_dgl clasificador presupuestario.
Como sabemos, estos costos (it zctos e indirectos) estdn distribuidos en los
distintos centros de costos defitictos en cada Hospital.

Los criterios de imputacién se encuentran en el presente manual. Este documento
describe la informacién necesariz que se debe ingresar de qué fuente obtenerla en
cada establecimiento. Se elabora este documento permitiendo aunar criterios en los
Hospitales que utilizan esta herramienta. Utilizar la informacion correcta, que defina
el desempefio financiero de un establecimiento es trascendental para los resultados
éptimos de la herramienta. No obstant¢, a lo anterior, un adecuado tratamiento de
los datos y una correcta impufaciér‘u periitite validar los célculos de precio base a
partir de los resultados de la imputacién #n la plataforma. Permitiendo un
enriquecimiento de la informacién para iz toma de decisiones a nivel local y central.

Il ingreso & plataforma

Inicio sesion
corren
Contrasedia

) Recordar contrasena

Iniciar Sesitn

® Ministenc de Salud - SIGCOM 2021

Se debe ingresar a la plataforma a https://costeo.minsal.cl

Luego se puede ingresar a la cuenta con su correo y contrasefia registrada por MINSAL.
Existen tres tipos de perfiles, operativo, supervisor y administrador (nivel central).



El usuario Operativo es el que permite subir la informacion a la plataforma. Sélo hay
un usuario Operativo por establecimiento ya que el sistema es monousuario en
cuanto a la subida de informacion.

El usuario Supervisor permite al usuario bajar el cuadro 4 y otras vistas que tiene el
Operativo pero sin poder subir informacion a la plataforma. ~

Al “Agregar una Importacién” se comienza el proceso de subir informacién de un mes y afio en

particular. Para ello se podran descargar los formatos anteriormente
mencionados, El sistema validara los datos ingresados en las planillas, las

validaciones seran:

- Formato 1_RRHH

Que ningun enunciado del formato haya sido modificado

Rut debe ser valido

Campo nombre debe existir y tiene un limite de 254 caracteres.

Salario debe existir, y debe ser tipo numeérico.

Categoria Empleado debe existir, debe ser tipo numérico, y debe estar
creada en la categoria empleado en el sistema.

Bonificacion puede no existir, si existe debe ser numérico sin valores
negativos.

Beneficios puede no existir, si existe debe ser numeérico sin valores
negativos.

Tipo contrato debe existir, y que sea tipo numérico.

- Formato 2_Programacién de Horas

Que ninglin enunciado del formato haya sido modificado

Codigo de Empleado debe existir, se verifica que el cddigo que viene en la
planilla no pueda ser cambiado.

Desde la columna 5, todos los centros de costos deben existir en el
sistema, si se modifica el sistema lo alertara. Deben ser numéricos. No
pueden ser negativos.

- Formato 3_Gastos generales:

Que ningln enunciado del formato haya sido modificado

Desde la columna 2, correspondientes a cadigos de suministros, deben
existir en el sistema

En la fila 2, tipo de distribucién, solo se aceptan valores vacios, 1, 2, 3 0 4.
En la fila valor general, si en la fila Tipo de distribucién el valoresde 1 a 4,
se exige el Valor General, éste debe ser numeérico, no se aceptan valores
negativos. ¢ Se valida que exista el centro de costo.

Cuando Tipo de Distribucion es valor 4, se valida que la suma de toda la
columna de suministro correspondiente sea igual al valor General de la
misma columna.




- Formato 4_Distribucion Suministro:
* Que nmgun enuncuado del formato haya sido modificado
* Sevalida que los centros de costos correspondan al establecimiento.
*  Losvalores desde la tolum na 2 deben ser numéricos, sin valores negativos.

- Formato 5_Produccién de CC Finales: { &
* Que ningun enunmado del formato haya sido modificado
* Los centros de costos deben estar cqnf gurados previamente.
* Columna T o valor-debe ser tlpo *umenco no se aceptan valores
negativos..

- Formato 6_Distribucién de Produccion de CC de Apoyo
*  Que ningun enunciado del formato haya sido modificado.
* |osvalores deben ser numéricos y no se aceptan negativos.

El concepto de importe es el nuevo concepto que se agrega, éste importe contiene los 6 formatos
validados en su informacién y genera un registro pendiente de validacion por parte del referente
del Ministerio de Salud. Una vez que el referente del ministerio revise, el registro o importe
cambiaré de estado a un valor “Validado” © “Corregir” seglin corresponda.

La finalidad es controlar la calidad del dato, y ademas establecer plazos claramente definidos para
un cierre de mes, o también una apertura especial que puede ser solicitada por un referente de
hospital en caso de error u otro motivo.

El proceso de un importe y su flujo es el siguiente:
Creacion de importe:

0 e

‘= Lista importacion

Mestratide det § at 13 de 24 regnras . 2,1 Sy

Figura 10. Formatc “Agregar importe Web”.



El sistema solicitara los siguientes datos:

\inia fpertisss

= Detalle de Importacion 2

[B) Datos de importacion - 10 # 221

rees
o i Bacrorens) o e e mimsich Fecha
3, Progresc Importaciones - 0%
) pstado importacicnes
B

s
S, Komplets bes korinialas penhienias ura poader enide b smipcruadiin
(2 erwrareae devs. 9 Cattviole i e,

Figura 11. Formato “Agregar formato de importaciones Web”.

- En cada uno de los formatos de la lista seglin muestra la imagen, se deben subir las
planillas Excel ya completadas.

- Cada vez que se ingrese una planilla cambiara el color y aumentara el porcentaje de
progreso de la importaciéon hasta llegar al 100% cargando todos los formatos.

Ejemplo de carga de Formato:

‘= Importacion 1_Area de Centro de Costos
Descargar Plantila 1_Area de Centro de Cestos b
Vospital Horadal Sen an da Dicx (lascoo et ) Mes y Ao feorers e 200

imponer Formato 1_Area g Centro de Costos Observacion

rgrtea oy Dbervaciin

Figura 12. Formato “carga formato Area de centro de Costo Web”.




Ejemplo de avance de carga, progreso de carga:

N G ses
= Detalle de Importacion C 2
: 0
 Datos de Importacién - ID # 112
Saiad N . =
Cammpenes” - favvdedssmadali! 4

Zveada Artast Perilients = Epvis S ralira peoba du cayg Sebein 250
g - R B
e & Progreso Importaciones - 25 %

viemplats lg tomats perdisntes i iarpeacin

& G S

Figura 13, Formats
“Progreso de Importacion Web”.
Carga completa de los 6 formatos:

‘= Detalle de Importacion

2 Datos deimpartacian - 1D #113

Serdcio Sakud Tl M Fnta
aFy w s
s iGeun.eret] - fnde d ool e Fache

Obneivagay

& Progreso Importaciones - 100 %
s e A L gt G e RN L L e e e R L e R S s e B S e e

B Estado fmportacicnes

/v Importacidn lista para su envie,
D

v ikl Bunpestis bresdde (enbo s oot
Dbiervation
o Vg [ rpnner s Ty,
3 Pragraimcidn Hoa 7 Cingad e e s

B imptiu Gets Geomad folts

4. Gasto Cenera

5 Utibacda Sumnsto Vo B o Derbnnsa s B
Frocisaidn de O Fmaity e

o st = s Vg

- Crc Bpertss

& Pistriberctn &8 Prodhaota

Figura 14, Formato “Importacion lista para envio Web”.



- Luego de una carga exitosa de todos los formatos, el sistema permite la confirmacion y

envio al referente del ministerio.

- El referente del ministerio bajo su perfil puede revisar las solicitudes de aprobacién
pendientes, y cambiarlas de estado a: “Validado, y Corregir.

Ejemplo de Perfil Administrador:

Usta fmpeciacion. Lista Distiibugion

= Lista Importacion

Hopspital

% % Regisires por pdana

A S S ™
e z ;s 07

3 Hosoite! ge Carira

208w ¢ SR St T Wieola L Ao
we @ 3 B0 185086 HasgRtal el vt Sren IETRe s
W o £ 1002 TEORGE woRty BRI Cr Saer

i s ¥ EEAETS T Ut st Cana

% it

= 20z

2 o MUpiiL T4 Jint Nioe Crinae st Bres

9 2 Hosptar Son o o Bia

L] e " Bt R SERER Faapita: O hsa Mok Sramass hies

Mostrands del 1 af 10 d= 11 registres

Resy Afla e e

Sguients

= Agiegar saportacisn

Buscar

His A g8 Cas0 Molote GeCaia

[ i et aE
(s aE

Hesata’ Caotls Ve Su Aronial Hetpea: Castie Yoste L5 etanle)
kel S34a VA Raren SAaicetaria! Mesete Caos Vae Bites Wia )

PN DR 2 G HER R Sher de Dunvnd

2 e Faeaaenibh =

i Ermacse QU |
i};?v:.r.:ea::xb‘:n.ﬁ’ aE ‘
[ merzerme o damiacds G
[ perziencs sensrcucin aE
A [ e s apuacts aE
[55 torcimmse s dpmomninn

Figura 15. Formate “lista de Importaciones de administrador”.

Se muestran todas las importaciones pendientes de Aprobacion, las cuales se deben revisar por
parte del referente del ministerio. (ver manual del administrador.)



FRY N St #

"= Detalle de Importacion

- i, 2
Datos de Importacion - 1D # 217

= 1

Servicis Soug 122 rie Castra
hivey o
Usuario rilevauits Haipharde Castin - cidto@minsba Fecha
tataiks Actuat Vadato cion Pruss el sstema con dazas e dnal 4l 2023

& Progreso Importacienes - 100 %

B Estada Importaciones

A de Contie da ot ~ Eagadss s s : @ | |
: R

2 ARHS - Carglrt Br

3 Programacion Home ¥ Egan Descargor Archivs D

4 Gasic Gereral TS Caniain Dvat

b Depibucitn Suministin b | e S B Ver

6 Indthinisn da CC Finales SR B s it "‘”: Bve

T Divtnibucién de Praduents de S0 de Apoye : v CEpas : e

Figural6.Formato “importe Validado”

- Sjunimporte enviado por el hospital, el ministeric lo aprueba, el usuario hospital puede
revisar su resultado o Cubo 9.

- Si el referente rechaza, cambia 2l estado a corregir, junto con una observacion,
cambiando al estado Corregir para el usuario Hospital. En ese paso el usuario puede
volver a cargar los 6 formatos.

Ejemplo formato enviado para Corregi'r:"
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Figura 17.Formato “Importe a Corregir”.




El resultado para la visualizacidn de los datos es el llamado Cubo 9.
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Figura 18. Formato “Cubo 9”.

Detalle de Recursos Humanos:

Tt it ’
e AMSLL

Salarle SIS

FECTRRE BT ] s thaeet jHN iy st s 8
Bonfficacionss s i B i B Lt 1 i 3¢ 5% EEH 5] 2 g 3 FRar 52 1=
Beneficios grer e 1 FL I ) pam pe paas s bags b LmEe © tadn

Figura 19. Formate “Detalle Recursos Humanos Cubo 9”.



Detalle de Gastos Generales:
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FiguraZil. Formato Detalle Gasios Generalés

Detalle de Insumos:
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Figura 21. Formato “Detalle Insumaos”.



Detalle delIndirectos:
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Figura 22. Formato “Detalle Indirectos”.

- Para comprobar el resultado, y poder verificar la informacidn, lo que muestra el cubo
debe hacer lo siguiente:

La suma Por centro de costo (Columnas), de Recursos humanos, Gastos
Generales e Insumos, debe ser el total de “Total Directos”.

La suma de Total Directos y Total Indirectos, debe calzar con el niimero en
Total General.



15. Control de Cambios

PLANILLA DE CONTROL DE CAMBIOS

REVISION

FECHA | PARRAFO | . .- MODIFICACION

VO BO

' REALIZADA

Tabla 138.

Planiila Control de Cambios
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