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Evaluar los costos de operaciéon del Programa de Protocolo de
Vigilancia en Salud de la AChS en Trabajadores Expuestos a
Hipobaria Intermitente Crénica por Gran Altura Geografica.

Evaluacién Econdmica Parcial que permite determinar los costos
de factor trabajo, insumos y equipamiento, asi como los costos
indirectos estructurales involucrados en la operacidn del programa
de vigilancia en salud. El estudio utilizé una metodologia de costeo
denominado Time Driven Activity Based Costing (TDABC), es decir,
calculo del coste por actividades basado en el tiempo.

Se aplicaron encuestas de determinacion de costos en tres
agencias de referencia AChS: Iquique, Antofagasta y Copiapé.

Para efectos de medir y cuantificar los costos directos de las
actividades del programa de vigilancia en salud se utilizé la
encuesta FOCO (Formulario de Costos).

Como productos finales del estudio se define:

- Descripcion de costos por actividad del programa (factor
trabajo, insumos y equipos)

- Costos directos por cada subproceso del programa

- Costos totales del programa por agencia

- Costos por trabajador

Con la finalidad de evaluar los costos de operacidn del Programa
de Protocolo de Vigilancia en Salud AChS en Trabajadores
Expuestos a Hipobaria Intermitente Crénica, se plantea un estudio
de evaluacién econdmica parcial o estudio de costos, donde se
identifican los procesos, recursos, acciones y agentes participes
dentro del protocolo establecido en tres agencias de referencia
AChS: Iquique, Antofagasta y Copiapd. A través de la metodologia
de costeo denominado Time Driven Activity Based Costing (TDABC),
es decir, calculo del coste por actividades basado en el tiempo.

Los principales costos para cada una de las agencias corresponden
a los consumidos por factor trabajo, correspondiendo a mas del
50% de los costos totales de la operacidn del programa. El grupo
de actividades que mas recursos consume es el grupo de
Evaluacion Periddica (EV) en las agencias de Iquique (94%) y
Copiapod (63%). En el caso de Antofagasta el grupo de actividades
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con mayor costo es el de Ingreso de Trabajadores (IN) con un total
del 55% de los costos totales de las actividades definidas por el
programa de vigilancia en salud.

El estudio ha permitido cumplir con el objetivo general de la
determinacién y evaluacidén de los costos de operacion del
Programa de Vigilancia Salud para trabajadores expuestos a
Hipobaria Intermitente Crénica por gran altura geografica de ACHS.
El costo global del Programa se sitda en la suma de $84.945.737,48
al afio. También permitié cumplir con todos los objetivos
especificos, entre los que figuran, cuantificar los recursos mas
importantes involucrados que son: Factor trabajo, en la suma
global de $51.760.689,12 el que representa el 61% de los costos
totales del Programa, también insumos $8.915.823,00 y utilizacién
de equipos por $7.828.041,73.

El disefio previo de ACHS en grupos de actividades de ingreso,
evaluacion, gestién de casos alterados, gestion de resultados y
actividades de egreso permitié también desglosar los costos
totales en actividades significativas que son en general, las
actividades de evaluacién del orden de $59.378.784,21.

Los costos promedio por trabajador expuesto son del orden de
$15.106,02 en lquique; $13.077,18 en Antofagastay $ 14.114,18
en Copiapd. Considerando una poblacion total expuesta sumando
las tres agencias, de 6014 trabajadores, el costo promedio final por
trabajador en cuanto a la operacidon del programa es de
$14.124,66.
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Abreviaturas
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Introduccion

Antecedentes generales

En Chile, la exposicidon a gran altitud afecta a un
sinnUmero de personas que ascienden a las
montafias ya sea por trabajo, deporte o turismo. La
razén de orden laboral significa ascender 3.000
metros o mas sobre el nivel del mar (msnm) en forma
intermitente en ciclos de turnos de acuerdo a
régimen de trabajo adoptado principalmente por las
empresas mineras.

La normativa establecida por el Ministerio de Salud
de Chile en su Decreto N° 28 del afio 2012, establece
las condiciones sanitarias y ambientales basicas en
los lugares de trabajo, y las medidas de prevencién y
proteccion de la salud para trabajadores que laboran
expuestos a Hipobaria Intermitente Crénica (HIC).
Estas medidas preventivas deben considerar al
menos: estrategias de promocién de salud y calidad
de vida establecidos en un programa de trabajo;
informar a los trabajadores sobre los riesgos
asociados a la exposicion a HIC; definir medidas
preventivas o de mitigacion para la alteracion del
suefio que puede ser agravado por la exposicidon; e
informar al trabajador sobre la importancia del
control de la patologia crénica producto de la
exposicion a HIC (1).

Para la prevencion, vigilancia y diagndstico precoz de
los efectos en la salud provocados por la exposicidn
a HIC, los trabajadores expuestos deberan ser
incorporados al Programa de Vigilancia Ocupacional,
realizando evaluaciones periddicas y de pre-egreso,
segun lo indica la guia técnica elaborada por el
Departamento de Salud Ocupacional del Ministerio
de Salud de Chile, enfocado principalmente en las
patologias que se asocian a esta condicién.

En virtud de estos antecedentes, la Asociacion
Chilena de Seguridad (AChS) ha implementado el
Programa de Vigilancia Médica para trabajadores
expuestos a hipobaria, considerando los grupos de
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trabajadores expuestos tanto a gran altitud como a
extrema altitud, con el objetivo de detectar
precozmente la poliglobulia y la apnea del sueio de
tipo central secundarias a la exposicién a HIC.

Dado que AChS desconoce los costos de operacién
de este programa, se solicité a Medwave Estudios
Limitada y al equipo de investigadores del CIGES
(Universidad de La Frontera), desarrollar este
estudio con el objetivo de determinar cudles son los
costos involucrados en el proceso de operaciéon del
programa de vigilancia en salud para trabajadores
expuestos a HIC.

Revision de la literatura

Con el propdsito de identificar articulos que
describan y develen la importancia de crear e
implementar programas de vigilancia y control de la
salud de cada trabajador que desarrolla sus labores
ocupacionales, se realizd una revision de la literatura
que se detalla a continuacion.

Estrategia de la busqueda

Bases de datos

Las bases de datos consultadas fueron
MEDLINE/PubMed, EMBASE y SCIELO. También se
realizd una busqueda dirigida en Google Académico
para complementar la informaciéon del tema de
estudio.

Términos usados
Se identificaron los términos de busqueda atingentes
a los componentes de Poblacién, Exposicién vy
Resultados.

“riner” OR “miners” 'occupational exposure'/exp

OR 'occupational exposure'
AND

AND
"chronic intermittent
hypobaric" AND
“Altitude”

'health surveillance' AND

'programs’
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Seleccion

Para la busqueda no se especificé el tipo de diseno
de los estudios. Se considerd limites de afios de
publicaciéon (10 afios) e idioma (espafiol, inglés,
portugués).

Resultados

La evidencia existente proporciona informacion
detallada sobre los efectos fisiolégicos de la
exposicion a hipoxia crénica intermitente (HIC) o
hipoxia hipobdrica en trabajadores mineros que
desempeiian sus labores a mas de 2.500 msnm y la
importancia de un proceso de aclimataciéon aguda
cuando llega al lugar de trabajo, asi como de un
proceso inverso agudo cuando se alcanza el nivel del
mar. Farias et al (2) han observado que después de
un periodo de 3 a 8 afios de los trabajadores de
exposicién HIC se aclimatan bien, y se indica una
reduccion del HIC, disminuyendo los efectos
multisistémicos agudos y crénicos que son evidentes
al contar con una menor disponibilidad de oxigeno a
altitudes altas.

Richalet et al (3) llevaron a cabo un estudio
prospectivo en Chile el afio 2002 para caracterizar
este modelo de exposicion a HIC y para saber si esta
condicién puede conducir progresivamente a un
patrén croénico. Ellos demostraron que los niveles de
hematocritos aumentan en los trabajadores después
de los 12 a 19 meses de realizar trabajos en altura.
Por otro lado, se observé un aumento en la presion
arterial y pulmonar en trabajadores con hipoxia.
Como resultado, se evidencia un alto riesgo de sufrir
enfermedades agudas producto de la exposicién a la
altura.

En relacidn a la calidad del suefio en los trabajadores
mineros expuestos a altura, Richalet (3) expone que
esta se ve alterada durante las dos primeras noches
en altura, independientemente del tiempo de
exposiciéon de cada trabajador. Por otra parte, se
observaron menores niveles de calidad de suefio en
trabajadores mineros sometidos a alturas superiores
al 3.800 msnm, situacion que claramente tiene
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efectos en la funcién fisica y en el rendimiento
laboral.

El estudio realizado por Tian-Yi Wu (4) en 2007 en
trabajadores de altura en Pekin, detalla la obesidad
como factor de riesgo para el mal de altura, que
conlleva la disminucién del rendimiento laboral en
estas condiciones asi como al aumento del riesgo de
sangrado del tracto gastrointestinal superior.
Expresa que la evaluacién cuidadosa de los factores
de la enfermedad preexistente y crénicas de riesgo
permite evitar el deterioro de altitud cuando existe
una condicidn de salud preexistente, a la vez que
permite a los sujetos con algunas condiciones
especificas, trabajar y vivir en altura sin problemas.

Estos estudios orientan a la creacidn de estrategias
de prevencion y reversion de los efectos negativos
gue tiene la exposicion a altitudes extremas tales
como la vigilancia y control del mal de montafa
durante el primer dia de ascenso y los siguientes dias,
con un adecuado proceso de aclimatacién (5),
saturacion de oxigeno complementario para la
reduccion de los periodos de apnea del suefio (6),
reduccion de los riesgos de policitemia o
hipertensidon en trabajadores mineros expuestos a
HIC (7) y prevencion o control de las alteraciones en
la calidad del suefio producto de la exposicidon a
trabajos en altura.

En Espafia (8) se realizé un estudio que tuvo como
propdsito principal evaluar la eficacia del programa
de vigilancia de la salud de los trabajadores expuesto
al asbesto, a partir de la aplicacion de un cuestionario
a cada una de las comunidades sobre los indicadores
de exposicion y aparicion de enfermedades
relacionadas con ésta. Como resultado importante
destaca la realizacion de un proceso de evaluacion
estructural de las compaiiias, tanto de su actividad
econdmica como de su control de calidad y registros
utilizados para el seguimiento de la cohorte de
trabajadores en exposicidon. Determina los recursos
sanitarios asignados al programa: de los
departamentos de salud (servicios centrales vy



periféricos); de los servicios publicos de salud
(atencion primaria y especializada); y del sistema de
salud y seguridad en el trabajo. Asimismo, realiza una
evaluacidn del proceso de ejecucién de cada una de
las actividades definidas en su programa de vigilancia
como cobertura del ndmero de trabajadores
adscritos y tiempos de atencién oportuna y periddica
dentro de los tiempos establecidos. Como
conclusién, los autores proponen la realizacién de
futuros estudios que permitan la creacién de
mejores estrategias de intervencién para disminuir el
impacto de la exposicidn al asbesto en la salud de los
trabajadores. Destacan que las desigualdades
geograficas, demograficas y propias de los individuos
expuestos obligan a las compaiiias y sistemas
nacionales a la implementacién de programas de
vigilancia y prevencion de riesgos laborales.

El objetivo global de la implementaciéon de los
programas de vigilancia en salud, tanto de las
companiias como de las autoridades sanitarias, busca
garantizar una atencién médica de seguridad
personal, convirtiéndose en un reto que se debe
cumplir con los enfoques multifacéticos para la
prevencion y promocion de la salud en los
trabajadores expuestos a condiciones extremas (9).
La salud ocupacional chilena como area fundamental
de vigilancia y control de enfermedades laborales, ha
implementado regulaciones, normas y protocolos
para proteger la salud de trabajadores de los riesgos
ocupacionales (10). Para la prevencién, control y
mitigacién del riesgo de HIC, las autoridades de salud
y de trabajo de Chile han propuesto normas,
considerando criterios de la disciplina conocida
como medicina de montafia, para conservar la salud
de los expuestos a HIC, mejorar el ambiente del
puesto de trabajo en altitud, y desarrollar la
organizacién y cultura laboral que favorezca la salud
y la seguridad en el trabajo a gran altura. La
adecuada implementacidn de estas regulaciones
podrd aportar informacién relevante para seguir
optimizando la salud ocupacional a gran altitud.
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La revisidon bibliografica da cuenta de muchos
estudios de costos de programas de salud en general,
pero revela escasos estudios que se refieran a
programas de vigilancia de salud, y en particular a
vigilancia salud para los casos de HIC por altura
geografica.

Para este estudio se utilizd parcialmente la
metodologia Time driven activity based costing
(TDABC) (10), es decir, costeo basado en actividades
con arreglo al tiempo. Este método de costeo es
subsiguiente de la metodologia de costeo basada en
actividades Activity Based Costing (ABC) que surgio a
mediados de la década de 1980, siendo una de las
primeras publicaciones sobre el tema, la de Robin
Cooper (1988) The Rise of Activity Based Costing (11).
Posteriormente a esta fecha, existe un sin nimero de
articulos referidos a experiencias y trabajos en
diferentes organizaciones fundamentalmente en
Estados Unidos y Europa. Sin embargo, a pesar de lo
anterior, se considera que esta ultima metodologia
no ha sido universalmente aceptada debido a las
dificultades para su implementacién, los
requerimientos de aplicar entrevistas y encuestas a
los empleados de las organizaciones, lo complejo de
sostenerlo a través del tiempo, y dificultades para su
modificacion y adaptacion a entornos cambiantes.
M4ds aun, a medida que entra en operaciones, los
listados de actividades e items de datos se tornan
muy voluminosos y la demanda sobre los procesos y
recursos computacionales ha escalado en forma
exponencial. Como una forma de subsanar las
dificultades de ABC, surge el TDABC que elimina la
necesidad de llevar a cabo extensas entrevistas al
personal.

Por ultimo, en relacidén a los costos indirectos
estructurales, la revision de literatura ha revelado
gue este componente de costos en una proporcion
no despreciable, sencillamente se omite (y por ende
solo se consideran los costos directos); en otros,
asignan estos costos con tasas estimativas, cuyo
origen es nebuloso y con alta variabilidad, por
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ejemplo, en el estudio realizado por Langan et al (12)
sobre analisis del costo de narrowband para
fototerapia en psoriasis, se asignaron costos
operacionales (una parte de costos indirectos
estructurales) basandose en el espacio fisico donde
se llevan a cabo los tratamientos, el cual se
determind en 0,071% del espacio total del hospital.
El estudio no brinda mayores detalles de dicha
determinacién y de los cdlculos subyacentes. En el
estudio llevado a cabo por Vander Plaetse et al. (13)
en servicios de salud rurales de Zimbabwe, las tasas
de costos indirectos estructurales determinadas con
metodologia step-down oscilaron desde un minimo
de 14% para centros de salud, 15% en hospitales
rurales, 21% para hospitales de distrito, con un
promedio de 17% sobre el costo total.

En Chile esta categoria de costos ha sido poco
estudiada, sin embargo, se ha logrado una base
incipiente de conocimiento a partir del Estudio de
Costo-Efectividad de Intervenciones en Salud, que
CIGES realiz6 para el Ministerio de Salud durante los
afios 2008 y 2009 (14). En este estudio se pudo
caracterizar tasas por centros de costos en seis
importantes hospitales de la Regién Metropolitana®
que aplican la metodologia step-down y ademas,
tasas proxy estimadas a partir de la relacién
existente entre el costo de recursos humanos de los
departamentos de administracién y apoyo logistico
versus el costo de recursos humanos de centros
finales de hospitales y centros de salud, que no
disponian de informacién detallada.

La Tabla 1 muestra el conjunto de tasas de CIE
obtenidas en el estudio citado, que fueron
consideradas como referentes para aplicar una tasa
para el presente estudio.

! Hospital San Borja Arriaran, Hospital Barros Luco, Hospital
Pediatrico Calvo Mackenna, Hospital Roberto del Rio, Hospital
Salvador y Hospital Sétero del Rio.
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Tabla 1. Conjunto de tasas de CIE obtenidas a partir de
Estudio de Costo-Efectividad de Intervenciones Sanitarias
realizado por CIGES para el Ministerio de Salud.

Pormenores Tasa
Tasa Promedio Minima encontrada en 0,1557
centros de costos de hospitales de la Regidn
Metropolitana: San Borja Arriaran, Barros

Luco, Calvo Mackenna, Roberto del Rio,

Salvador y Sétero del Rio.

Tasa Promedio Maxima encontrada en 0,4221
centros de costos de hospitales de la Region
Metropolitana: San Borja Arriaran, Barros

Luco, Calvo Mackenna, Roberto del Rio,

Salvador y Sotero del Rio.

Tasa Promedio Proxy Nacional de hospitales | 0,2128
de la Regién Metropolitana

Tasa Promedio de estudios internacionales 0,2420
Tasa de centros de costos CDT 0,3364
Tasa Proxy de 16 hospitales nacionales 0,2344
Cesfam Amanecer de Temuco 0,1436

Cesfam Dr. Raul Yazigi, Comuna de Lo Prado 0,2357
Regidn Metropolitana

Cesfam Padre M. Villaseca, Comuna de 0,1161
Puente Alto Region Metropolitana

Estos antecedentes, sirvieron de base para
establecer una tasa para agregar costos
estructurales a las actividades de este estudio.

Objetivos

Objetivo general
Evaluar los costos de la operacién del Programa de
Protocolo de Vigilancia en Salud en Trabajadores
Expuestos a Hipobaria Intermitente Crénica por Gran
Altura Geografica.

Objetivos especificos
En este estudio se consideraron como obijetivos
especificos:



1. Cuantificar los costos involucrados en la
operacion del protocolo de Vvigilancia
utilizado por la AChS.

2. Estimar los costos de factor trabajo
(personal médico, paramédico y de
administracién) que hacen parte del
protocolo de vigilancia.

3. lIdentificar los costos involucrados en la
utilizacion de materiales e insumos dentro
del proceso de implementacion del
protocolo.

4. Determinar los costos de uso de
equipamiento.

5. Determinar los costos indirectos
estructurales (administracion y apoyo
logistico).

6. Estimar el costo promedio por trabajador
gue participa en el programa de vigilancia en
salud.

Disefio de investigacién

Este estudio corresponde a una evaluacién
econdmica parcial, que considera los costos
implicados en la operacion de un programa de
vigilancia de salud ocupacional.

Los estudios de costos permiten cuantificar los
recursos consumidos por prestaciones individuales
de salud, intervenciones o programas de salud mas
amplios y en particular, en este caso, los costos
asociados a la operacién de un Programa de
Vigilancia en Salud. Con la finalidad de detallar al
maximo estos costos, se considerd un enfoque de
microcosteo conjuntamente con la aplicacién de la
metodologia Time Driven Activity Based Costing,
permitiendo asi cuantificar y valorar todas las
unidades de medida, cantidades, tasas de uso y
costos unitarios de distintos recursos.
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Metodologia para la caracterizacion vy
cuantificacion de costos

El estudio comenzd en agosto de 2016 y su primera
actividad fue una reunién de coordinacion operativa
entre los investigadores y la mandante AChS. Para
esa reunién el equipo de investigadores prepard un
cuestionario con las interrogantes que era necesario
aclarar antes de que se iniciara el proceso de
capacitacién y aplicacién de encuestas en terreno.

Se informé al equipo de investigadores que en el
contexto del programa no existian costos sociales
significativos y, por tanto, se tomd el acuerdo de no
incluirlos en este estudio.

Determinacién de costos directos e indirectos

El programa tuvo costos importantes en las etapas
de disefio, organizacidon y puesta en marcha. Sin
embargo, se acorddé no cuantificarlos en este
estudio. Seria interesante en todo caso, y con el
propdsito de completar todo el panorama de costos,
idear una metodologia para caracterizar y cuantificar
los costos de disefio y puesta en marcha. Empero,
este tipo de estudio podria ser llevado a cabo en una
oportunidad diferente.

También quedd establecido lo relativo a las
instancias que suministrarian algunos determinados
datos para efectos de costos. Asi, se acordd que la
siguiente informacion seria entregada a nivel central
por parte por parte de AChS: (i) costo de
remuneraciones de los diferentes tipos de
profesionales; (ii) costos de equipos y muebles
utilizados en las agencias y (iii) costos estructurales
de cada agencia. Estos datos fueron entregados a
través de reportes enviados por correo electrénico al
equipo de investigadores. Por otro lado, las agencias
entregarian los siguientes datos de costos,
respondiendo la encuesta de costos directos
aplicada en terreno por wuna encuestadora
especialmente capacitada para ello: (i) profesionales
que participan en cada actividad, junto con los
minutos de intervencidn y la jornada contratada; (ii)



caracterizacion de los tipos de materiales e insumos
en cada actividad, cantidades consumidas y precios
de mercado de los insumos expresados en la unidad
de medida de consumo; vy (iii) detalle e identificacidn
de los equipos utilizados en las diferentes
actividades, sus especificaciones, cantidades, y vida
atil de los mismos.

Descripcién del programa de vigilancia
El programa se divide en las siguientes tres grandes
etapas, con sus respectivas actividades:

1. Disefio de vigilancia

Esta etapa o fase el programa incluye
fundamentalmente dos actividades:

a) Aquellas relacionadas con el disefio de la
estrategia de implementacién de vigilancia.

b) El proceso de implementacidn propiamente
tal, que considera las acciones de difusién,
entrega de procedimientos y herramientas,
asi como capacitacién, ejecucién de
programas piloto y soporte
técnico/profesional en casos de que asi se
requiera. En ambas actividades participan un
Ingeniero Estudio Control de Gestidon vy
Médico Equipo Central.

2. Operacion de vigilancia salud

Esta fase del programa fue establecida como el
objeto de costeo del presente estudio. Incluye las
siguientes categorias de actividades:

a) Ingreso de trabajadores.
b) Evaluacién periddica.

c) Gestidon de resultados.
d) Egreso del trabajador.

3. Control de la ejecucion de la vigilancia

Esta fase incluye los siguientes grupos de
actividades:
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a) Revision de indicadores y resultados de
vigilancia.

b) Protocolizacion de acciones dirigidas a
establecer y difundir estrategias o medidas
correctivas dentro del programa.

Objeto del costeo en el presente estudio

El objeto de costeo del presente estudio es la fase 2,
correspondiente a la operacién del programa
propiamente tal.

A continuacion, se detallan las actividades costeadas.

A. INGRESO DE TRABAJADORES.

1. Validacion Informe  Nomina de
Expuestos (INE)

2. Actualizacién INE en empresa (incluye
contacto con empresa vy verificar
trabajadores nuevos y retirados).

3. Coordinacién de visita empresa.

4. \Visita empresa (incluye traslado vy
permanencia).

5. Envio carta de cita a empresa.

6. Actualizacién en sistema informatico
(EHS) por trabajador.

7. Actualizacion Formulario INE.

8. Registro de agendamiento en sistema
informatico.

B. EVALUACION PERIODICA.

1. Registro de admision en sistema
informatico.

2. Consentimiento informado (aplicacidn).

Consejeria de salud a trabajadores.

4. Ficha epidemioldgica (ficha toma de
datos para registro en SAP).

5. Preparacion terreno.

6. Toma encuesta Pittsburgh (si duerme a
> 3.000 msnm).

7. Toma de muestra.

8. Solicitud andlisis a laboratorio

9. Anadlisis muestra hemoglobina.

w
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

Registro en sistema informatico para la
impresién de etiquetas.

Envio muestras al laboratorio
(fisicamente y completar listado de
traslado muestras).

Registro en sistema informatico (PMD)
del ingreso y la evaluacion periddica de
vigilancia.

Transcripcidn encuesta Pittsburgh.
Interpretacion de resultados y su
registro.

Registro PMD vigilancia (interpretacién
y otros).

Revisién e impresion informe individual.
Documentar la entrega autorizada de
resultados a empresa segun
corresponda.

Agendamiento en sistema informatico
para los casos alterados.

Gestion clinica de casos alterados vy
examenes de confirmacion.

Generar y enviar carta de alterado a
empresa (incluir carta de retiro
transitorio de exposicién).

Atencién médica de alterados.

C. GESTION DE RESULTADOS.

1.
2.
3.

Revision e impresién informe genérico.
Envio / entrega informe genérico.
Envio / entrega informe consolidado.

D. EGRESO DEL TRABAJADOR.

1.

2.
3.
4

Toma muestra.

Solicitud andlisis a laboratorio.

Analisis muestra hemoglobina.

Registro en sistema informatico para la
impresidn de etiquetas.

Envio muestras al laboratorio
(fisicamente y completar listado de
traslado muestras).
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6. Registro en sistema informatico (PMD)
del ingreso y la evaluacidn periddica de
vigilancia.

7. Atencién médica.

Registro PMD ficha clinica.

9. Emisidn y entrega informe egreso a
trabajador.

o

Determinacién de lugares geograficos para el
levantamiento de datos

La definicién de las sedes en las cuales se realizd la
recoleccion de datos en terreno se definid en funcion
de la base de datos del programa de vigilancia de 12
noviembre de 2015 de hipobaria. La cantidad
maxima de trabajadores involucrados ocurre en
Iquique con 3.146, aunque también hay cantidades
importantes en Antofagasta (1.912), Copiapd
(1.692), Calama (1.602), y los Andes (2.210).

La seleccidn de las sedes en las cuales se recolect6 la
informacion de costos se hizo en base a su
representatividad y accesibilidad geografica en las
cuales se encuentran las faenas en altura en el norte
de nuestro pais. En total se determind visitar tres
sedes: Antofagasta, Copiapd e Iquique.

Descripcidon de la encuesta de costos directos

La encuesta de costos directos, denominada FOCO
(formulario de costos), presenta los siguientes
recuadros para capturar los datos de costos directos
(ver Anexo N °1):

- En el primer recuadro aparecen los datos de
identificacion, como el Cédigo de Actividad, el
nombre de la Actividad y la Agencia. También, el
nombre del encuestador y el nombre y cargo del
profesional entrevistado.

- Elsegundo recuadro esta destinado a recoger los
datos asociados a factor trabajo o recursos
humanos que estdn presentes en cada una de las
actividades del programa.

- El tercer recuadro esta referido a los datos de
insumos. En particular la descripcion de los
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insumos, las cantidades, unidades de medida y
precios de mercado.

- El cuarto recuadro esta destinado a registrar los
datos de uso de equipos utilizados en cada una
de las actividades.

A continuacién, se detallan los aspectos mas
relevantes de cada apartado de la encuesta:

l. Recuadro datos de identificacion.

Este apartado tuvo como objetivo identificar las
actividades definidas en el programa de vigilancia.
Algunas de estas actividades son desarrolladas en la
atencion de un trabajador expuesto a hipobaria y
otras se ejecutan por sucursal o faena. Para cada una
de estas actividades se establecio el dato por unidad,
lo que permiti6 después calcular costos de
produccién para periodos mensuales o anuales,
multiplicando por el volumen alcanzado en esos
periodos. En esta apartado aparece indicado el
“Tiempo Total Estimado” de la actividad. Estos datos
fueron proporcionados por el nivel central de la AChS
y se refiere al tiempo destinado en cada tarea. Aqui
la labor del encuestador es de verificar que esos
tiempos estimados se den en la realidad o
modificarlos, pesquisando los tiempos reales por
cada uno de los profesionales que participan.

Los entrevistados fueron los profesionales
directamente involucrados en la aplicacién del
Programa de Vigilancia de Salud.

Il. Recuadro costos de factor trabajo.

El factor trabajo es considerado como el recurso mas
importante consumido en la atencion a los
trabajadores y por esa razdén su caracterizacion vy
cuantificacion debid ser lo mas precisa posible. Esta
informacion critica fue cuidadosamente sefialada, en
términos de los diferentes profesionales que
participan en las actividades. Especificamente se
registro lo siguiente:
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a) Descripcion o caracterizacién del recurso
humano.

b) Tiempo en minutos utilizado en la actividad.

c) Jornada laboral contratada.

En cada encuesta se registré en la columna “Factor
Trabajo”, el conjunto de profesionales que participan
en cada actividad. Esta informacion fue
proporcionada por el nivel central de la AChS. La
tarea de los encuestadores fue verificar qué
profesionales participan en las respectivas
actividades, asi como reportar si existen mas
profesionales que también participan. El
encuestador los detalld en la fila “Otros”.

Adicionalmente, se registrd la cantidad de minutos
en la actividad, en la segunda columna del recuadro.
Para la mayoria de las actividades fue necesario
recurrir a la observacidon en terreno a objeto de
cronometrar los tiempos de trabajo involucrados y
aplicar el criterio de tiempo promedio en los casos en
que exista variacién en los tiempos reportados.

Finalmente, se registré la jornada laboral contratada
por cada profesional en la ultima columna de este
recuadro. Este ultimo dato fue esencial para calcular
el costo por minuto, y en definitiva los costos del
factor trabajo del Programa. La informacién respecto
del costo de remuneraciones de cada uno de los
profesionales que participa en el programa de
vigilancia fue proporcionada en el nivel central de la
AChS.

M. Recuadro costos de insumos.

El objetivo de este recuadro fue recolectar el
consumo de insumos y materiales en cada actividad
asociado siempre a la atencién de un trabajador. Se
estimo el consumo por cada actividad en el contexto
de la atencién de un trabajador.

Los datos especificos que se reportaron fueron:

a) Nombre del insumo o material.
b) Cantidad utilizada.
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¢) Unidad de medida de consumo.
d) Precio de mercado.

Este dato fue proporcionado en el nivel central, y al
igual que en el caso anterior, el encuestador tenia
como tarea verificar que estos datos fuesen
correctos en la practica, o de lo contrario debia
modificarlos o complementarlos. Si se reportd la
utilizacion de otros insumos, el encuestador debia
agregarlos a la fila “Otros insumos” o bien, de la fila
“Materiales de Oficina”.

La cantidad utilizada, la unidad de medida de
consumo y el precio fueron factores que debian
guardar coherencia. El sistema implementado en
Microsoft Excel 2010 para triangular la informacion
de cada insumo multiplica ambos factores: cantidad
utilizada por precio de mercado expresado en la
unidad de medida, a objeto de calcular el costo total.
En definitiva, el precio se asocié a la unidad de
medida de consumo registrada, por lo que la
columna donde se registrd el precio se denominé:
“Precio mercado expresado en la unidad de medida”.

V. Recuadro de costos de uso de equipos y
muebles.

En términos generales en este recuadro se sefialaron
todos los equipos, muebles e instrumentos que se
utilizan para la ejecucién de cada actividad, en el
contexto de la atenciéon a un trabajador.

Especificamente se debe consignar:

a) Identificacién de muebles y equipamiento.
b) Detalle de especificaciones.

c) Vida util en afos.

d) Cantidad de pacientes al afio.

En la columna “equipos y muebles”, el encuestador
registrd el nombre del equipo o mueble de que se
trate. Complementariamente en la columna “Detalle
de especificaciones”, reportd los datos de marca,
tamafio, y todo atributo que permitieron caracterizar
en forma precisa el bien. La idea fue permitir una
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asignacion de precio de mercado o reposicidon
confiable. De manera complementaria a este
proceso de recoleccion de datos de costos en
terreno, el detalle de precios de reposicion de
equipos y muebles fue suministrado por el nivel
central de la AChS.

Previamente, en el formulario se registraron posibles
equipos y muebles en aquellas actividades que
podrian estar presentes. Esta informacion fue
proporcionada en el nivel central, y al igual que en
los casos anteriores, el encuestador verificé que
estos datos fuesen correctos en la practica, o de lo
contrario los modificd o completd de ser necesario.
Si se reportd la utilizacién de otros equipos o
muebles al encuestador, éste debia registrarlo a
continuacién de la fila “Otros equipos”.

En seguida, en la columna “Vida util en afios”, se
registrdo la cantidad de afos de vida uatil de los
equipos y muebles. Para efectos de los estudios de
costos en general, se considera una vida util de 10
afios para la mayoria de los muebles y equipos, y de
3 afios para los computadores de oficina, impresoras,
y otros instrumentos durables.

En la columna “cantidad de pacientes al afio” se
registrd la cantidad de pacientes atendidos en cada
actividad, informacion levantada en terreno, con el
objeto de obtener posteriormente un costo
promedio de uso de equipos por trabajador atendido
en cada actividad.

Capacitacién

Se realizé un proceso de capacitacién a las personas
seleccionadas para cumplir el rol de encuestadores
en cada una de las agencias de Iquique, Antofagasta
y Copiapd, a través de herramienta Skype o
teleconferencia. Se llevaron a cabo dos sesiones de
capacitacion.

A las encuestadoras se envid previamente un
completo y detallado instructivo con los diferentes
conceptos y objetivos, modelos de las encuestas,
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incluyendo un ejemplo con datos ficticios que
facilitaran la comprension de lo que se buscaba
reportar en cada uno de los recuadros de la
encuesta. Adicionalmente, se envidé a cada una de
ellas un “cuadernillo” con los formatos de encuesta
para cada agencia, y dentro de éste, el detalle de
cada actividad asociada al programa.

Aspectos éticos

Este estudio fue autorizado por el Comité de Etica
Cientifico de la Mutual de Seguridad. (véase Anexo
3).

Los instrumentos para la recoleccion de datos fueron
informados previamente y se conté con |la
autorizacion de las agencias de ACHS para su
aplicacion en terreno por parte de los encuestadores
a cargo de ello.

Los datos fueron procesados en forma anonimizada,
y s6lo se mantiene un registro por actividades de los
recursos en ellos consumidos y sus costos, asi como
del numero total de trabajadores que participan del
programa anualmente.

Todos los investigadores que participaron en el
estudio declaran no tener potenciales conflictos de
intereses con la materia del estudio.

Levantamiento de informacion de
terreno

El proceso operacién, seguimiento y monitoreo del
levantamiento de informacién en terreno estuvo a
cargo del equipo investigador de Medwave Estudios
quienes realizaron el proceso de gestién local del
trabajo de las encuestadoras conjuntamente con el
personal profesional o médico a cargo del programa
de vigilancia en cada una de las agencias. De la
misma forma, estuvieron a cargo del registro
informatico de los datos recolectados en el formato
de encuesta en papel, verificando en paralelo la
consistencia y validez de dichos datos de costos
reportados por los encuestadores.
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A continuacién, los principales aspectos que se
consideraron en la fase de levantamiento de la
informacidn en el trabajo de campo.

Aplicacion de encuestas

Las encuestas se aplicaron entre el 30 de noviembre
de 2016 y el 30 de enero de 2017. Se recibieron 41
encuestas por cada agencia. En total se levantaron
123 encuestas.

Sistematizacion y organizacion de los
datos

La fase de sistematizacion y organizacion de los datos
implico la creacidon de la base de datos en la cual se
incorpord la informacidn levantada.

Se disefié un sistema que permite la entrada vy
administracién de los datos utilizando el programa
Microsoft Access 2013. Se crearon tablas
relacionales para almacenar los datos, las cuales se
integraron con formularios para la captura de las
encuestas. Se codificd practicamente la totalidad de
los campos de datos, a objeto de facilitar asi su
manipulacion y filtrado. Se utilizé Google Drive como
herramienta de almacenamiento y sincronizacién de
los archivos contenedores de los datos. Por otro
lado, se utilizd6 la herramienta WEBEX para
capacitacidon remota a los encuestadores vy
digitadores, y brindar el soporte remoto,
seguimiento y asistencia a la etapa de digitacion.

En este ambiente, el Usuario Administrador puede
descargar los datos ingresados, en diferentes
formatos; incluyendo planilla Excel, que contiene
columnas con cada pregunta y filas por cada
encuesta ingresada. Adicionalmente, puede
seleccionar, descargar y editar encuestas ingresadas.
Para una mayor funcionalidad, visibilidad y
ordenamiento, los datos se procesaron a través de
Microsoft Excel.
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Ingreso de datos

En enero de 2017 se inicié el proceso de digitacidon
de las encuestas En marzo, en la Universidad de La
Frontera se inicié la revision de la informacién
digitada e ingresada a la base de datos, a partir de la
cual se analizaron los datos y se generaron los
informes de resultados. Es preciso sefialar que fue
necesario corregir algunos errores en algunos
precios y cantidades de insumos a objeto de que los
datos fueran consistentes.

En una segunda etapa, se procedio a la validacién de
los datos ingresados. Para ello, se contrastd la
informacién de los cuestionarios con lo que fue
digitado. Se verificd la consistencia de los datos en
términos cualitativos como cuantitativos
detectdndose algunos errores que fueron
rectificados. También se estandarizaron algunos
tipos de recursos utilizados, especialmente en el caso
de equipos para facilitar posteriormente el proceso
de analisis. Finalmente, se adoptaron criterios para
incorporar los servicios externos en los cuestionarios
en aquellas actividades que contemplaban el
consumo de este tipo de recurso. Cabe sefialar que
se reviso el 100% de los cuestionarios y se constatd
gue todos sus datos estuvieran digitados.

Categorizacion de actividades por etapa
del proceso

Para efectos de este estudio, las actividades fueron
clasificadas y codificadas en las siguientes categorias,
y su listado aparece en el Anexo N°2.

Actividades de ingreso (IN)

Son aquellas actividades que tienen como objetivo
ingresar a los trabajadores al Programa de Vigilancia.
En cuanto al volumen, afectan a un numero
importante del universo de trabajadores expuestos.
Entre ellas podemos citar la validacién del Informe
de Némina de Expuestos (INE), la actualizacién del
INE en empresa, en que se verifican nuevos
trabajadores y retirados, y el registro de
agendamiento.
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Actividades de Evaluacion Periddica (EV)

Esta categoria corresponde a la fase que sigue al
ingreso de los trabajadores al programa, e incluye
actividades tales como la admision del trabajador, la
aplicacion de consentimiento informado
preparacidon de ficha epidemioldgica, la toma de
encuesta Pittsburgh (evaluacion de la calidad del
suefio), y el andlisis de muestra para
hemoglobinemia, cuyo objetivo es la pesquisa precoz
de las alteraciones compatibles con exposicion a la
Hipobaria Intermitente Crdnica.

Entre estas actividades de evaluacidn se codificaron
en forma especial las actividades de gestidn clinica
de casos alterados, debido a que su volumen de
operaciones es bastante bajo y para diferenciarlo del
resto de la fase de evaluacidn. Estas fueron la gestion
clinica de casos alterados y examenes de
confirmacién, el envio de carta de alterado a
empresa y atencion médica de alterados. Se incluyen
resultados de costos en forma separada para esta
categoria especial.

Actividades de Gestion de Resultados (GR)

Son aquellas actividades relativas a emision de
informes individuales y genéricos y la entrega de
ellos a trabajadores y empresas.

Actividades de Egreso del trabajador (EG)

Estas actividades constituyen la fase final de la
operacion del Programa de Vigilancia para HIC.
Ocurren al terminar la relacién contractual con la
empresa, o bien, ante un cambio de puesto de
trabajo permanente a una condicién de no
exposicién. En estos casos el trabajador tiene
derecho a evaluarse, y por tanto tenemos en este
grupo actividades tales como la toma de muestras,
andlisis de muestra de hemoglobina, atencidn
médica y emisién y entrega de informe de egreso al
trabajador, por citar algunas.
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Determinacion de costos del programa

El listado de actividades se encontraba con tiempos
estimados de duracidn, sin embargo, a través de la
aplicacién de la encuesta de costos, los tiempos
fueron verificados y se registraron los tiempos
reales, que en algunos casos difieren de las
estimadas previamente.

La disponibilidad de actividades estructuradas de los
procesos llevados a cabo en la operacidon del
Figura 1 muestra en general el método de costeo
abordado.

Figura 1. Diagrama simplificado de modelo de costeo utilizado.
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programa permitid aplicar parcialmente Ia
metodologia citada anteriormente Time driven
activity based costing.

Esta propuesta requiere la estimacidon de solamente
dos parametros en cada actividad: (i) la tasa de costo
de capacidad y (ii) el nivel de capacidad requerido. Es
precisamente lo que se ha hecho en este estudio con
los costos de factor trabajo y utilizacién de
maquinaria y equipo.

Costos de Factor
Trabajo

Time Driven ABC

INO1
INO2
INO3
INO4

EVO1l
EV02
EV03
EV04

Costos de uso de
equipos

Time Driven ABC

GRO1
GRO02
GRO03

Egreso

EGO01
Costos EG02

Estructurales o

Actividades
de Ingreso

Activ. de
Costos de Insumos Evaluacion

Gestion de
Resultados

Cantidad estimada de
veces que la actividad Costos anuales
se ejecuta al afio
Actividades
de Ingreso
qqq $ INO1
qqq $IN02
qqq $ INO3
qqq $ INO4
Activ. de
Evaluacion
qqq $ EVO1
qqq $ EV02
qqq $ EVO3
qqq $ EV04
Gestion de
Resultados
qqq $ GRO1
qqq $ GR02
qqq $ GRO3
Egreso
qaq $ EGO1
qaq $ EG02
qqq $ EGO3
qqaq $ EG04

Como se puede apreciar en la figura anterior, los
costos de factor trabajo y costo de uso de equipos
fueron asignados a cada actividad utilizando la
metodologia Time Driven ABC. Los costos de
insumos, corresponden a la caracterizacién de los
diferentes insumos realmente utilizados, cantidades
consumidas en cada actividad y precios de mercado.
Para los costos de estructura se aplicé una tasa

estimativa sobre los costos directos, la que se
explicard en detalle mds adelante. Aunque la
metodologia mencionada fue aplicada en forma
parcial, cubrié el mayor porcentaje de costos en las
actividades involucradas.

El costo por actividad se proyecté en forma anual,
agregando una estimacion de la cantidad de veces en



que las actividades se ejecutan en el periodo anual.
Esta informacion fue proporcionada por cada una de
las agencias y se puede apreciar en el Anexo N° 2. De
esta forma, el costo anual es el resultado de
multiplicasr el costo de cada actividad, por la
cantidad de veces al afio que estas se realizan.

Costo de recursos humanos o factor trabajo

La Tabla 2 indica los tipos de profesionales vy
jornadas, que participan en las diferentes actividades
del Programa en cada agencia.

El factor trabajo es considerado como el recurso mas
importante consumido en cada una de las
actividades dentro del programa de vigilancia, por lo
cual debe cuantificarse de manera precisa y
detallada la cantidad de minutos de trabajo que cada
uno de los profesionales despliega para llevar a cabo
la intervencidon, lo que en un lenguaje mas
especializado se denomina “coeficientes técnicos de
uso de factor trabajo”. En primer término, se
considera la entrevista realizada al profesional a
cargo, o responsable de la operacién del programa
de vigilancia, en el lugar donde éste se desarrolla.

Tabla 2. Tipos de profesionales participantes en las
actividades y jornadas contratadas para cada agencia.

Agencia Trabajador o profesional Jornada
lquique Enfermera 44
Técnico en Enfermeria de

Nivel Superior (TENS) 44
Médico de Vigilancia 22
Experto en prevencion de 2
riesgos
Chofer 22
Antofagasta Enfermera 45
Técnico en Enfermeria de 45
Nivel Superior (TENS)
Médico de Vigilancia 33
Ingeniero en prevencion de 45
riesgos
Copiapo Enfermera 45
Técnico en Enfermeria de 45
Nivel Superior (TENS)
Enfermera equipo central 45
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Médico equipo central 45
Ingeniero en prevencion de 45
riesgos
Enfermera Medicina de

. 45
Trabajo

Los datos especificos que se recogen en la encuesta
FOCO a objeto de determinar este componente de
costo son:

a. Descripcidn o caracterizacion del recurso
humano.

b. Tiempo en minutos.

c. Jornada laboral contratada.

Para efectos de asignar el costo de factor trabajo de
cada profesional a las diferentes actividades, es
necesario obtener el costo por minuto. Luego este
costo se multiplica por los tiempos de dedicacién a
cada actividad. El calculo anterior se hace sobre la
base de un afo y corresponde entonces al cociente
entre el salario bruto anual de un profesional, y la
cantidad anual de minutos laborales, ajustados de
acuerdo a un criterio de productividad real estimado.

Antes de determinar la cantidad de minutos de
trabajo al afio (ajustados por el criterio de
productividad real estimado) fue necesario precisar
la cantidad de dias y semanas efectivas de trabajo al
ano. Para ello, se tomd como base la cantidad de 365
dias anuales segun calendario afio 2016, restando de
esta cifra, 16 dias feriados (reales segun calendario),
15 dias de vacaciones, y 6 dias de permiso
administrativo. Esto da como resultado un total de
328 dias laborales. Al dividir 328 por 7 dias de la
semana, se obtiene un total de 46,857 semanas de
trabajo efectivas.

Considerando una jornada semanal de 44 horas, los
minutos semanales tedricos de trabajo serian 44 x 60
= 2.640. Sin embargo, esta cantidad fue ajustada
considerando un tiempo destinado a pausas, café y
snacks, coloquios, toilette, etc. de 20 minutos diarios
o 100 minutos a la semana, lo que hace finalmente
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una cantidad de 2.540 minutos semanales ajustados
por productividad. El equipo de investigadores
establece el supuesto de 20 minutos inactivos o
improductivos en base a lo estimado en estudios
previos realizados a nivel nacional (15) (16) que
consideran la perspectiva de agentes claves del drea
de la salud que estiman un tiempo para otras
actividades no relacionadas con la funcién laboral.

La férmula de costo por minuto sera entonces:

CPMinutogy
Remuneracion bruta anual
- D N - DF - DV - DA
( AR0 7 ) X (Jsgm X 60 — 2)
Donde:
Dias totales del afio segun
Dafio .
calendario
Dias festivos del afo segln
De .
calendario
Dy Dias de vacaciones legales
Da Dias de permiso administrativo
Jsem Jornada semanal en horas (44)
60 Minutos de cada hora
A Minutos semanales no productivos

Aplicando la férmula anterior a una profesional
enfermera en Antofagasta, y considerando una
jornada laboral de 45, tenemos el siguiente costo
por minuto:

CPMinutogr
15.000.000
(365—16—15—6

7

) X (45 x 60 — 100)
= 123,12
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En la Tabla 3 se detallan la cantidad de minutos
netos de trabajo laborales semanales y total de
minutos al afio considerando la jornada laboral
contratada.

Tabla 3. Descripcion de minutos laborales por jornada
contratada.

Jornada Minutos netos chtal de
minutos
contratada laborales*semana -
laborales*aino
45 2.700 121.829
44 2.640 119.017
33 1.980 88.091
22 1.320 57.166

El total de minutos de la tabla anterior constituye
entonces el denominador anterior de la formula de
costo por minuto.

Al detallar la participacion del recurso humano
involucrado de forma directa en la operacién del
programa de vigilancia, se destaca principalmente a
enfermeras y TENS como los profesionales con
mayor intervencién en las actividades. En Iquique, de
un total de 41 actividades definidas, la enfermera
participa en 31 de ellas; similar escenario se observa
en Antofagasta y Copiapd, donde participan en 29 y
28 actividades, respectivamente. En el caso del
profesional TENS se evidencia que su participacion es
de mayor relevancia en la agencia de Copiapé donde
participa en la mitad de las actividades del programa
(21 de 41), siendo menor el nimero en las demas
agencias. Con relacién a la participacion de la
enfermera medicina del trabajo, profesional
contratada en la agencia Antofagasta, se evidencia
una intervencién en el 50% de las actividades del
programa, principalmente en las relacionadas con los
procesos de evaluacién del trabajador.

En relacion a los ingenieros en prevencién de riesgos
y profesionales médicos, su participacidon esta
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restringida solo a actividades de ingreso y evaluacion
de casos especiales, respectivamente.

Determinacién del costo de insumos
La
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Tabla 4 corresponde a los insumos que normalmente
son consumidos por las agencias, en cada una de las
actividades del programa. Las cantidades que
aparecen pueden variar en funcién de la actividad en
que se utilizan insumos. Los precios fueron
calculados a nivel de la unidad de medida de
consumo.

Tabla 4. Tipos de insumos y materiales para el Programa de Vigilancia HIC.

Cddigo Insumos Cantidad
4 Algodon 2

8 Sobre Oficio blanco 1

9 Téner Recargable 1-5

10 Papel Tamario carta Entre1a 6
11 Jabén liquido 0,02

14 Sobre tamanio oficio 1/3 1

15 Téner 1-6

16 Carpetas 1

17 Alcohol 10

18 Alcohol Gel 10

19 Sobre 1

20 Libro de actas para firma de entregas 1

21 Jabdn 2

22 Toalla nova 2

23 Bionet — compra de servicio 1

En total se registraron 200 registros de consumos de
este tipo de materiales fungibles y fueron calculados
a nivel de actividad, como producto del consumo en
cada una de ellas y el precio de mercado de cada
unidad de consumo.

Unidad de consumo = Precio por unidad

gramos S5
unidad $102
Hojas S 10
hojas S5
bidén $2.570
sobre $102
hojas $10
unidad $192
ml S5
ml $4
unidad $102
hoja $54
ml S6
hojas S3
Prestacion $230

Determinacién del costo de uso de equipos

La Tabla 5 contiene los tipos de equipos, muebles y
elementos durables utilizados en el Programa, asi
como sus precios de reposicion y vida util expresada
en afios. La base de datos contiene en total 391
registros de uso de equipos en las diversas
actividades del programa y agencias encuestadas.

Tabla 5. Tipos de equipos muebles y elementos usados en el Programa de Vigilancia Hipobaria.

Cddigo Id-Detalle Equipos, muebles y elementos durables

Precio Reposicién = Vida Util (afios)
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1 31 Camilla Stryker $ 2.280.000 7
1 27 Camilla metalica pintada de acero inoxidable S 305.000 10
1 25 Camilla tamafio grande de acero inoxidable $311.000 10
1 26 Camilla metalica colchdn poliuretano S 305.000 10
1 18 Camilla metélica con respaldo lateral $305.000 10
1 19 Escabeles dos peldafios con goma antideslizante $ 28.000 10
3 28 Computador Intel Pentium Leonovo $527.298 3
4 23 Dispensador de jabon Sanitization Bright $42.268 2
4 16 Elite S 43.000 2
5 12 Silla ergonémica tapizada AChS $141.360 7
6 13 Escritorios estandar oficina de madera S 164.000 7
10 24 Vehiculo Chevrolet $14.000.000 6
10 14 Vehiculo Nissan Terrano $ 14.000.000 6
11 29 Impresora Multifuncional Lexmark MX61 DHE $529.990 3
12 20 Fonendoscopio Littman $56.252 7
13 11 Notevook HP $493.895 3
14 34 Parametrizador $1.724.166 5

El costo por uso de equipos en este estudio se basa Donde:

en el concepto de “costo anual uniforme

equivalente” (CAUE) de los bienes. Este tiene su VP Precio de mercado o reposicion

fundamento en que el valor econémico de un activo,

representa el valor presente de los beneficios CAUE Costo anual uniforme equivalente

estimados futuros anuales que serda capaz de

n Afos de vida util

generar, siendo uno de los supuestos el que estos
beneficios seran constantes por afio.

Para su calculo se requieren tres parametros: (i) tasa
de costo de oportunidad de capital, que en este caso
corresponde al 3%, basada en la Guia Metodoldgica
para la Evaluacién Econémica de Intervenciones de
Salud en Chile, del Ministerio de Salud(17); (ii) afios
de vida util de los bienes y (iii) el precio de mercado
o precio de reposicion de los diferentes activos
utilizados. De esta forma, el precio de mercado
representa el valor presente de los beneficios
futuros, de acuerdo a la siguiente ecuacion:

p = CAUE N CAUE N CAUE
" (140,03 (140,03)2 (1+40,03)3"
N CAUE
(14 0,03)"

Entonces el costo de uso anual de los equipos,
muebles y elementos durables es homologable al
costo anual uniforme equivalente, despejado de la
ecuacidon anterior. Funcionalmente este fue
calculado en Excel con la funcién: = -pago (i%; nper;
va), donde “i%” es la tasa de descuento de 3%;
“nper” corresponde a los afios de vida util y “va” es
el valor de reposicién o mercado de los activos. La
funcion va antecedida por signo menos (-) para que
entregue un resultado positivo, puesto que
financieramente el concepto pago es de signo
negativo.

Posteriormente este costo anual de uso fue
prorrateado a las diferentes actividades vinculadas
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con los diferentes equipos, en proporcion a la
cantidad de minutos anuales de tiempo de factor
trabajo en cada una de ellas, bajo el supuesto de que
gran parte del trabajo de los profesionales en cada
actividad implica el uso de computador, y otros
muebles y equipos. La dedicacidn de trabajo anual
corresponde a los minutos en cada actividad
multiplicado por la cantidad de veces que se ejecuta
cada actividad en el afo.

Para materializar lo anterior, se calculd un costo por
minuto de uso de actividad dividiendo el costo anual
uniforme equivalente por la sumatoria de minutos
anuales de factor trabajo involucrado en todas
aquellas actividades que demandaban el uso de cada
uno de los bienes. Finalmente, el costo por minuto se
multiplicé por la cantidad de minutos de trabajo en
cada actividad para obtener el costo de uso por
actividad.

A objeto de ilustrar lo anterior, considérese el
ejemplo del uso de camilla Stryker en Iquique. Este
equipo tiene un precio de mercado de $ 2.280.000, 7
afios de vida util, y dos actividades demandan el uso
de él, EGO7: Atencién médica y EV21: Atencidn
médica de casos alterados. Cada actividad tiene 10
minutos de factor trabajo la primera se ejecuta 60
veces en el afio y la segunda 3 veces. Por tanto, la
cantidad total de minutos anuales de uso del equipo
son 630 minutos (10 x 60 + 10 x 3). Por otro lado, el
costo por minuto es:

= —pago(3%; 7;2.280.000)

630
= 580,88

Crerminue =

365.954,49 =

= 580,88
630 ’

Crerminut =

2En el plano industrial y comercial la gama de costos indirectos
estructurales puede ampliarse con costos de remuneraciones de
ingenieria y planificacion de produccién, operacién y
programacién de equipos, costos de software on line —real time,
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Como cada actividad tiene 10 minutos de F. trabajo,
el costo por actividad para cada una de ellas sera de
10 min. X $ 580,88 = S 5.808,80.

Los bienes demandados por un nimero mayor de
actividades en las tres agencias encuestadas, fueron
los computadores, dispensadores de jabdn, sillas
ergondmicas, escritorios de oficina, e impresoras
multifuncional. En el Anexo N° 3 se puede ver una
tabla resumen de los activos fijos, junto con sus
costos de reposicidn (suministrados por AChS), vida
util, anualidades al 3%, minutos anuales de uso en el
Programa de Hipobaria y los costos de uso por
minuto. Adicionalmente, aparecen los supuestos
mas importantes que subyacen en los calculos.

Determinacion de los costos indirectos
estructurales (C.I.E)

Los costos indirectos estructurales, en adelante
costos de capacidad o estructura, son todos aquellos
costos diferentes de factor trabajo, insumos y uso de
equipos, y son absolutamente necesarios para llevar
a cabo las operaciones del Programa, dado que
proveen el soporte logistico y de infraestructura.

Entre los ejemplos mas recurrentes de costos
estructurales en servicios de salud se pueden
mencionar: costos de energia, costos de mantencion,
servicios de mantencion, servicios de apoyo directivo
y administrativo, consumos de agua potable,
combustibles, consumo de gas, servicio de
esterilizacidn, lavanderia, etc.?

La teoria de costos se refiere a ellos como “costos de
disponer de una capacidad o estructura para realizar
las operaciones en una organizacion” (18). Se tratan
como indirectos en relacién a los objetos finales de
costeo como productos, centros de costos, procesos,
y en este caso, a actividades de un programa de

costos de calidad, abastecimiento y trafico de materiales,
asignaciones corporativas por servicios compartidos, costos de
procesar 6rdenes de clientes, etc.
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salud. Lo anterior se fundamenta en que la medicién
de ellos en relacion a los objetos, resulta dificil, de
alto costo, y en algunos casos imposible su
estimacion.

Cuando se trata de determinar el costo total de
programas de salud desde el punto de vista sanitario
deben formar parte del costo total, a objeto de
reflejar también el consumo de los recursos que
subyacen y determinar un costo real mas completo.
Para cumplir lo anterior, se recurre entonces a
estimar una tasa o ratio en relacién a componentes
de base. Como, por ejemplo, un porcentaje en
relacion al costo de factor trabajo o a las horas
maquina presentes en determinada produccion. En
muchos casos es la Unica opcidn, si se piensa que
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muchos de estos recursos son “compartidos” por
mas de un programa y no se lleva a cabo ningun
reparto de ellos con algun nivel de racionalidad u
objetividad.

Es precisamente lo que sucede en este caso, en que
solamente se pudieron obtener las cifras globales de
costos estructurales a nivel de agencias, los que
estdn compartidos por mas de un Programa. No fue
posible estimar que fraccibn de estas cifras
corresponde sélo al Programa de Vigilancia en
Hipobaria.

En la Tabla 6 se muestran los costos estructurales
mensuales citados anteriormente:

Tabla 6. Costos estructurales mensuales agencias de Iquique, Antofagasta y Copiapa.

IQUIQUE
Costos Valor Promedio mensual
Energia eléctrica $2.476.000
Agua potable $1.289.900
Calefaccion $0
Mantencién infraestructura $958.333
Mantencion instalaciones $ 1.300.000
Subtotal $6.024.233
Total m2 instalacién $783
Costo m2 S 7.689

ANTOFAGASTA COPIAPO

Valor Promedio mensual = Valor Promedio mensual

$3.000.000 $1.576.993

$1.200.000 $191.808

$0 $ 800.000

$3.400.000 $2.438.291

$ 5.820.000 $3.312.804

$13.420.000 58.319.896

$4.798 $3.527

$2.797 $2.359

En la Tabla 7 se muestran los costos estructurales anuales también citados anteriormente:

Tabla 7. Costos estructurales agencias de Iquique, Antofagasta y Copiapo.

IQUIQUE
Gastos Valor Proyectado anual
Energia eléctrica $29.712.000
Agua potable $15.478.800
Calefaccion S0
Mantencion infraestructura $11.500.000
Mantencion instalaciones $ 15.600.000
Subtotal $72.290.800

ANTOFAGASTA
Valor Proyectado anual

$36.000.000
$ 14.400.000
SO

$ 40.800.000
$ 69.840.000
$ 161.040.000

COPIAPO

$18.923.916
$2.301.696
$9.600.000
$29.259.492
$39.753.648
$99.838.752

Valor Proyectado anual
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Total m2 instalacion $783
Costo m2 $92.325

En la actualidad los enfoques mads recurrentes para
abordar el “reparto” de estos costos son el costeo
basado en actividades (en su version tradicional o
conducida por el tiempo), la departamentalizacidn
primaria y secundaria de costos (metodologia step-
down) y la estimacidn de tasas globales. Como ya se
ha sugerido, debido a la imposibilidad de llevar a
cabo un reparto de estos costos de estructura entre
los programas atendidos por las agencias, se tomé la
decisién de establecer una tasa global fundamentada
en los diversos estudios publicados, tanto a nivel
nacional como internacional para aplicarla al costo
directo de las actividades del Programa de Vigilancia
de Hipobaria.

En base a los antecedentes expuestos en la revision
de la literatura se tomd la decisidn de agregar una
tasa de 24% sobre el costo directo de actividades,
como costos estructurales de ellas. Este guarismo fue
consensuado por el equipo investigador,
considerado que internacionalmente el promedio
encontrado en la literatura corresponde a un
24,20%, luego el promedio de 16 hospitales a nivel
nacional equivalente a 23,44%, y una cifra similar
reportada para distintos Cesfam en la Regidn
Metropolitana con un 23,57%.
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$4.798 $3.527
S 33.564 S 28.307
Resultados

Reporte 1. Costo de Operacion Anual del
Programa (sumatoria de las agencias
estudiadas, Iquique, Antofagastay
Copiapod)

Se presentan los costos anualizados por grupos de
actividades (ingreso, evaluacién, gestién de
resultados y egreso) desglosados por items de costos
de factor trabajo, insumos, uso de equipos y costos
de estructura. Adicionalmente, este reporte incluye
un grafico respecto a la participacidén porcentual de
cada item de costos en el costo total de las
actividades de cada grupo.

Este reporte es el mas significativo, en el sentido de
que proporciona el costo de operacién anual del
programa, en los diferentes grupos de actividades.

El patrén global de costos de operacién anual del
Programa, es decir la cantidad de recursos de
operacién que mueve como sumatoria en las tres
agencias estudiadas, ordenado desde el grupo de
actividades de mas alto costo a las de menor costo,
es el que se muestra en la Tabla 8.

Tabla 8. Costo de operacion anual del Programa (sumatoria de las agencias estudiadas, Iquique, Antofagasta y Copiapa.

Caddigo Grupo de actividades Costo global anual de %
operacion (sumatoria de tres agencias)

EV Actividades de evaluacion $59.517.015,41 69,90

IN Actividades de ingreso $23.082.597,39 27,17

EG Actividades de egreso $2.132.989,80 2,51

GR Gestidn de resultados $213.134,88 0,25

TOTAL $84.945.737,48 100,00

Lejos el grupo de actividades de mayor costo de
operacion global es el de actividades de evaluacién,

que representan practicamente el 70% de los
recursos. Merece la pena destacar que las
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actividades de gestion de casos alterados
representan un porcentaje de 0,16% del total de
costos.

La Tabla 9 muestra el mismo costo de operacion
anual del programa, pero desglosado por items de
costos:

Tabla 9. Costos de operacion anual del Programa desglosado en items de costos.

Costo global anual de

item de costos operacion (sumatoria de
tres agencias)

Factor Trabajo $51.760.689,12

Insumos $8.915.823,00

Uso de Equipos $7.828.041,73

Estructura $16.441.183,63

Total $ 84.945.737,48

Reporte 2. Costos de operacién anuales
por grupos de actividades del Programa
de Vigilancia en Salud para trabajadores
expuestos a Hipobaria Intermitente
Crénica por gran altura geografica de
AChS.

Se presentan los costos de operacién por grupos de
actividades (ingreso, gestion de resultados y egreso)
desglosados por items de costos de factor trabajo,
insumos, uso de equipos y costos de estructura, con
indicacion de participacion porcentual de cada item
de costos dentro del costo total de cada grupo de
actividades.

Como ya se ha sefalado, este reporte entrega
informacién por actividades agrupadas en las
categorias que se indican en el cuadro siguiente.
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%

60,93
10,50
9,22
19,35
100,00
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Cuadro 1: categorias de actividades.

Cadigo Nombre del grupo

Grupo

IN Actividades de ingreso de
trabajadores

EV Actividades de evaluacion

GR Gestidn de resultados

EG Actividades de egreso
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Tabla 10. Costos de operacion anuales por grupos de actividades del Programa de Vigilancia en Salud para trabajadores

expuestos a Hipobaria Intermitente Crénica por gran altura geogrdfica de AChS.

Nombre Costos
Actividades de ingreso Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura
Costo Total Actividad
Actividades de evaluacion = Factor Trabajo
Insumos
Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura
Costo Total Actividad
Gestion de Resultados Factor Trabajo
Insumos
Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura
Costo Total Actividad
Actividades de Egreso Factor Trabajo
Insumos
Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura
Costo Total Actividad
Total de actividades Factor Trabajo

Insumos

Total
$12.766.253,51
$75.385,00
$5.773.359,21
$18.614.997,72
$4.467.599,67
$23.082.597,39

$38.168.805,61
$8.593.950,00
$1.234.766,30
$47.997.521,91
$11.519.493,50
$59.517.015,41

$146.153,10
$19.068,00
$6.661,92
$171.883,02
$41.251,86
$213.134,88

$679.476,90
$227.420,00
$813.254,30
$1.720.151,20
$412.838,60
$2.132.989,80

$51.760.689,12
$8.915.823,00

%
55,31
0,33
25,01

19,35
100,00

64,13
14,44
2,07

19,35
100,00

68,57
8,95
3,13

19,35
100,00

31,86
10,66
38,13

19,35
100,00

60,93
10,50

Promedio
$4.255.417,84
$25.128,33
$1.924.453,07
$6.204.999,24
$1.489.199,89
$7.694.199,13

$12.722.935,20
$2.864.650,00
$411.588,77
$15.999.173,97
$3.839.831,17
$19.839.005,14

$48.717,70
$6.356,00
$2.220,64
$57.294,34
$13.750,62
$71.044,96

$226.492,30

$75.806,67
$271.084,77
$573.383,73
$137.612,87
$710.996,60

$17.253.563,04
$2.971.941,00
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Equipos $7.828.041,73 9,22
$16.441.183,63 19,35
$84.945.737,48 100,00 $28.315.245,83

Estructura
Costos totales

Las cifras agregadas que se han presentado en los
reportes anteriores estan basadas en los anexos N°5
y 6. El anexo 5 contiene los costos por grupos de
actividades sin anualizar y el anexo 6 muestra los
costos de cada wuna de las actividades
individualmente consideradas.

Reporte 3. Costos de operacion por
grupos de actividades del Programa de
Vigilancia en Salud en trabajadores
expuestos a Hipobaria Intermitente
Cronica por gran altura geografica de
AchS

Se presentan los costos por cada una de las
actividades individuales (no anualizados, sino como
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$2.609.347,24
$5.480.394,54

costos de cada actividad en su situacion base)
desglosados por items de costos de factor trabajo,
insumos, uso de equipos y costos estructurales, con
indicacion de participacion porcentual de cada item
de costos dentro del costo total de actividad. La
sumatoria al final de la Tabla 11 tiene solamente un
fin de comprobacién.

Tabla 11. Costos de operacion por grupos de actividades del Programa de Vigilancia en Salud en trabajadores expuestos a
Hipobaria Intermitente Cronica por gran altura geogrdfica de AChS.

Actividad Nombre Costos
IN ACTIVIDADES DE INGRESO
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos =~ $1.182.652,16
Costos de estructura

Factor Trabajo

Total % Promedio
$657.355,72 44,83  $219.118,57
$2.430,00 0,17 $810,00

$522.866,44 35,65 $174.288,81
$394.217,39

$283.836,58 19,35 $94.612,19

Costo Total Actividad = $1.466.488,74 100,00 $488.829,58

EV ACTIVIDADES DE EVALUACION  Factor Trabajo

Insumos

Uso de Equipos

Total costos directos
Costos de estructura
Costo Total Actividad

$73.689,88 56,12 $24.563,29
$8.187,00 6,23 $2.729,00
$24.019,48 18,29 $8.006,49
$105.896,36 $35.298,79
$25.415,25 19,35 $8.471,75

$131.311,61 100,00  $43.770,54
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GR GESTION DE RESULTADOS

EG ACTIVIDADES DE EGRESO

Total Actividades

Conclusiones

El costo de operacién anual del programa,
considerando las tres agencias estudiadas a nivel
agregado es de $84.945.737,48. En orden
decreciente, este gran total incluye actividades de
evaluacién del orden de $59.378.784,21;
actividades de ingreso $23.082.597,39; actividades
de egreso $2.132.989,80; gestidn de resultados por

$213.134,88 vy gestion de casos alterados
$138.231,20.
Las actividades de evaluacidn representan

practicamente el 70% de los costos totales y las
actividades de ingreso el 27% de ellos. Las
actividades de gestidn de casos alterados que es un
subgrupo especialmente considerado para este
estudio, que incluye las actividades de gestion
clinica de casos alterados, envio carta a empresa y
atencion médica de alterados, representa tan solo
el 0,16% del costo total.

Factor Trabajo $6.845,70 68,41 $2.281,90
Insumos $827,00 8,26 $275,67
Uso de Equipos $397,47 3,97 $132,49
Total costos directos $8.070,17 $2.690,06
Costos de estructura $1.936,84 19,35 $645,61
Costo Total Actividad $10.007,01 100,00 $3.335,67
Factor Trabajo $20.327,94 39,03 $6.775,98
Insumos $5.054,00 9,70 $1.684,67
Uso de Equipos $16.621,20 31,91 $5.540,40
Total costos directos $42.003,14 $14.001,05
Costos de estructura $10.080,79 19,35 $3.360,26
Costo Total Actividad $52.083,93 100,00 $17.361,31
Factor Trabajo $758.219,24 45,68  $252.739,75
Insumos $16.498,00 0,99 $5.499,33
Equipos $563.904,59 33,97 $187.968,20
Estructura $321.269,46 19,35 $107.089,82
Costos Totales $1.659.891,29 100,00 $553.297,10

El costo con mayor participacién dentro del costo
total es el factor trabajo, el que representa el 61%
del total y asciende a $51.760.689,12. Los costos
directos en conjunto (trabajo, insumos y uso de
equipos) representan el 81% de los costos totales.
El 19% restante, se atribuye a costos indirectos
estructurales.

Los costos de uso de equipamiento destacan como
importantes en las actividades de visita a empresas,
actualizacion formulario INE, y atencion médica de
casos alterados, por la utilizacién de equipamiento
de alto costo como vehiculos, computadores,
parametrizador y camillas.

Considerando los costos de operacion total del
Programa y la cantidad de trabajadores expuestos,
el costo promedio por trabajador resulté en la suma
de $14.125.
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Discusion

La metodologia utilizada en este estudio permitié
cuantificar en forma bastante aceptable los costos
del Programa de Vigilancia en Salud de ACHS para
trabajadores expuestos a HIC por gran altura
geografica. De esta forma, se cumplié el objetivo
general que era evaluar los costos de operacion del
Programa. Del mismo modo, se cumplieron los
objetivos especificos que eran la determinacidn de
costos de factor trabajo, insumos, materiales,
costos de equipamiento, costos estructurales y
costo promedio por trabajador al operar el
programa en forma anual.

La revisién de la literatura revelé que son muy
escasos los estudios sobre costos de operacién de
un programa similar en otros lugares. Por tanto,
practicamente son nulos los referentes de
comparacion exégenos. Lo que si se puede sefialar,
es que los costos de factor trabajo representan los
recursos mas caros que participan en otros
programas de salud e intervenciones sanitarias,
tanto a nivel nacional como internacional.

Un estudio de estas caracteristicas permite subrayar
algunas situaciones menores que explican en parte
diferencias en los costos entre las agencias
involucradas. Es el caso de algunas disparidades en
el nimero de profesionales que participan en
algunas actividades, como por ejemplo las
actividades “Registro de admisién en sistema
informatico” y “Consejeria de salud a trabajadores”
del grupo Evaluacion Periddica, las que también
reportan diferencias significativas en los tiempos
estimados.

Por otro lado, se informaron variaciones en la
frecuencia anual de actividades, en el universo de
trabajadores expuestos y variaciones en la cantidad
de trabajadores atendidos cada vez que se llevan a
cabo algunas actividades.

Adicionalmente serd de gran importancia lograr una
mayor precision en el tema de costos estructurales

Fundacion
Cientificay
Tecnoldgica

de los programas que cada agencia administra. Para
este estudio el porcentaje de costos indirectos
estructurales fue tomado de la literatura ya
reportada, sin embargo, seria interesante conocer
cudl es el porcentaje estimado de costos
estructurales consumidos sélo por la operacién del
programa de vigilancia en salud.

Como un seguimiento natural en el estudio del
programa, planteamos estudiar las ganancias en
salud y calidad de vida como consecuencia de
invertir en este tipo de programa. Dicho en otras
palabras, es interesante conocer cémo una
intervencién de este tipo mejora la productividad,
reduce ausentismos laborales o pérdida de
productividad, y mejora el clima organizacional,
entre otros.

Es importante mencionar que gracias al protocolo
proporcionado por la AChS en el que aparecen
claramente definidas todas las actividades que
participan en el programa, debidamente
clasificadas, fue posible la aplicacion de Ia
metodologia de costeo utilizada en este estudio,
siendo un insumo valioso y una ventaja para la
consecucion y desarrollo de este estudio.
Adicionalmente, esta metodologia tiene un buen
desempefio al determinar los costos de un
programa de salud este tipo, porque ordena los
procesos involucrados, facilita la cuantificacion de
coeficientes técnicos de factor trabajo, cantidades
de insumos y uso de equipamiento, permitiendo
una estimacién mas precisa de costos reales y su
posterior analisis.

El estudio presentd algunas limitaciones que se
comentan a continuacién:

- Discrepancias en los tiempos reportados para
algunas de las actividades en las distintas
agencias, considerando dicha informacién del
(la) profesional con mayor conocimiento sobre
la operacidn de dicho programa.

- Los costos indirectos estructurales fueron
estimados a partir de un valor reportado en la
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literatura ya que no fue posible determinar qué
porcentaje de los costos estructurales total de
cada agencia correspondia sdélo al programa de
estudio.
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Anexos

Fundacion
Cientificay
Tecnoldgica

Anexo 1. Modelo de encuesta para recoleccion de datos factor trabajo, insumos vy

costos de equipamiento

| PROGRAMA DE VIGILANCIA MEDICA TRABAJADORES EXPUESTOS A HIPOBARIA

ENCUESTA DE COSTOS DIRECTOS

Codigo de Actividad

| Agencia

Iquique

Nombre de Actividad

Validacién INE (registro en CRM)

Tiempo Total Estimado

10 min suc.

Nombre Encuestador

Felipe Caamafio

Nombre y Cargo del entrevistado

Fabiola Varela — Enfermera

Cantidad de Minutos en la

Jornada Laboral

FACTOR TRABAJO .. . Contratada
Actividad o Paciente
(Horas)
Enfermera 10 44
TENS 5 A4
Médico Vigilancia 10 22
Enfermera Equipo Central 22
Médico Equipo Central 44

Otros, detallar mas abajo:

Cantidad utilizada en la | Unidades de Precio Mercado

INSUMOS Actividad o Paciente medida Expresado en la
Unidad de Medida

Guantes 1 Par $1.000
Mascarillas 1 Unidad S 600
Jeringas 1 Unidad $1.200
Algododn 0,2 Pgte. $1.300
Otros insumos, detallar mas abajo:
Materiales de Oficina, detallar mas abajo:
Papel tamafo carta para impresora 3 Hoja S6
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EQUIPOS Y MUEBLES Detall'e'de ' Vi~da Util en Can'tidad de )
especificaciones afios Pacientes al afio

Camilla Tam. Mediano 10 400

Escabel Standard Health 10 400

Computador Sanyo, torre 3 400

Dispensador de jabon Sanitization Bright 2 400

Silla Ergondmica AChS 10 400

Escritorio Estandar Office 10 400

Otros equipos, detallar mas abajo:
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Anexo 2. Frecuencia de actividades al afio. (Informacién proporcionada por agencias).

EV

Ingreso
INO1
INO2

INO3
INO4
INO5
INO6
INO7
INO8
Evalua
EVO1
EV02
EVO3
EV04

EV05
EV06
EVO7
EV08

EV09
EV10
EV11

EV12

EV13
EV14

Validacion INE (registro en CRM)

Actualizacién INE en empresa (incluye contacto con
empresa y verificar nuevos y retirados de stock y nuevos
en menos de 3 meses)

Coordinacion de visita empresa

Visita empresa (incluye traslado y permanencia)
Envio carta cita empresa

Actualizacién en EHS por trabajador
Actualizacién Formulario INE

Agendamiento en SAP

Admisién en SAP(incluye con y sin creacion de siniestro)
Consentimiento informado (aplicacidn)
Consejeria

Ficha epidemioldgica (ficha toma de datos para registro
en SAP)
Preparacion terreno

Toma encuesta Pittsburgh (si duerma a >3.000 msnm)
Toma muestra

Solicitud analisis a laboratorio (OC SAP y envio de
solicitud a Bionet)
Analisis muestra hemoglobina

Registro infolab SAP (impresidn etiquetas)

Envio muestras al laboratorio (fisicamente y completar
listado de traslado muestras)

Registro PMD vigilancia (ingreso, ev. periddica, adjuntar
Cl)

Transcripcion encuesta Pittsburgh

Interpretacion resultado

Cantidad de veces al afio

que se realiza la actividad

Iquique

w NN W R e

2415
2415
2415
2415

18
2415
2415
2415

2415
2415
1745

2415

2415
2415

Cantidad de veces al afio

que se realiza la actividad

Antofagasta

30
30

30
30
30
30
30
500

500
500
500
500

30
500
500
500

500
500
500

500

500
500

Cantidad de veces al afio

que se realiza la actividad

Copiapo

20
12
20

300

300
150
300
300

No se hace
20

800

800

800
800
1047

800

20
800

Fundacion
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EVC

GR

EG

EV15
EV16
EV17

EV18
EV19

EV20

EV21
GR
GRO1
GRO2
GRO3
Egr.
EGO1
EG02

EGO3
EGO4
EGO5

EGO6
EGO7
EGO8
EGO9

Registro PMD vigilancia (interpretacién y otros)
Revision e impresidn informe individual < 30 dias

Documentar la entrega autorizada de resultados a
empresa segun Circ. 3012
Orden clinica a MDT y agendamiento en SAP

Gestion clinica de casos alterados (saturometria) y
examenes de confirmacion

Generar y enviar carta de alterado a empresa (incluir
carta de retiro transitorio de exposicidn)

Atencién médica de alterados

Revision e impresién informe genérico < 30 dias
Envio / entrega informe genérico

Envio / entrega informe consolidado

Toma muestra

Solicitud analisis a laboratorio (OC SAP y envio de
solicitud a Bionet )
Andlisis muestra hemoglobina

Registro infolab SAP (impresidn etiquetas)

Envio muestras al laboratorio (fisicamente y completar

listado de traslado muestras)
Registro PMD vigilancia

Atencién médica
Registro PMD ficha clinica

Emisidn y entrega informe egreso a trabajador

2415

2415
2415

2415

18
18
18

60
60

60
60
60

60
60
60
60

500
500
500

30
30
30

10
10

10
10
10

10
10
10
10

800
800
700

800

12
12
12

50
50

50
50
50

50
50
50
50

Fundacion
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Tecnoldgica

38



Fundacion
Cientificay
Tecnoldgica

ANEXO 3. Tabla con parametros utilizados en el calculo de costos por uso de equipos

Equipos y muebles Costo de Reposicion Vida util en afios Anualidad al 3% Minutos al afio = Costo de Uso por
Equipos en el Programa minuto
Hipobaria
Camilla Stryker $2.280.000 7 $365.954,49 630 $ 580,88
Computador Intel Pentium Lenovo $527.298 3 $186.415,85 188.271 $0,99
Escabel con goma antideslizante S 28.000 10 $3.282 530 6,19
Dispensador de jabdn Ecolab $42.268 2 $22.089,71 41.370 $0,53
Silla ergondmica tapizada ACHS $ 141.360 7 $22.689,18 296.994 $0,08
Escritorio estandar oficina madera S 164.000 7 $26.323 188.319 0,14
Uso automovil $ 14.000.000 6 $2.584.365 19.350 133,56
Impresora Multifuncional Lexmark MX61 $529.990 3 $187.368 100.227 1,87
Fonendoscopio Littmann $56.252 7 $9.029 630 14,33
Notebook HP Intel core 5 $493.895 3 $174.607 240 727,53
Parametrizador Cape Dinama P. Electrom. $1.724.166 5 $376.480 630 597,59

Supuestos asociados al calculo de costo de uso de equipos:

e En general, se considera que el costo de reposicion o de mercado de los activos constituye el valor presente de los beneficios futuros que
brindara su utilizacién, durante el transcurso de su vida util.

e La anualidad se calculé considerando tres parametros: (i) tasa de costo de oportunidad de capital, que en este caso corresponde al 3%,
basada en la Guia Metodoldgica para la Evaluacién Econdmica de Intervenciones de Salud en Chile, del Ministerio de Salud; (ii) afios de vida
util de los bienes vy (iii) el precio de mercado o precio de reposicion de los diferentes activos utilizados.

e las encuestas de costos directos registraron los equipos utilizados en cada una de las actividades del Programa de Hipobaria. Todos los
bienes son usados en forma comun para una o varias actividades.

e Por cada equipo mueble o activo, se registraron los tiempos en minutos anuales de factor trabajo involucrados en las actividades asociadas
o que hacen uso de ellos. Lo anterior, considerando que gran parte del trabajo de los profesionales en cada actividad implica el uso de
escritorios, sillas computadores, y otros muebles y equipos.
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La sumatoria de estos minutos es lo que aparece en la columna “minutos al afio en el Programa de Hipobaria”. El cociente entre la anualidad
y los minutos anuales, es el costo de uso por minuto.
Este costo por minuto multiplicado por los minutos de cada actividad, es el costo de uso de equipos por actividad.
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Anexo 4. Decision del comité de ética

AL Tl Al

[— ")
SantiEgo, 27 da Ocwbmm del 20LE

Decisién del Comité de Etica Cientifico para Proyectos de
Investigacion

Titulo de |3 propuests de Inwestigacldn = DETERMIKADION DE COSTOS OE IMFLEMENTACION DEL
PROGRAME DE VIGILANCIA SALUD PARA TRAEAIADORES EXFUESTOS A HIPGEARIA INTERMITENTE CROMCA FOR
GRAN ALTURA GEOGRAFICA DE 8CHS

Fecha y lugar de la decisldn @ 27 de Ochuone dal 2018, Mutual oa Seguridad Santaga
Momibre del mvestigador prindpal @ Ménka Ancras Vilisguas Zasela

Nomibre del lugar de desarrolio de ka Inu'n:tlg:l:llin = SANTIAGO

Declsldn tomada: S5z cecide APROBAR 2 Froyecto o Irvestigacién

Justificaciin de la declskin:

El proyacto de investigaddn oumgla con los esmindares Shoos y dentifioos stecuados. Una ver finalzads
proyecto, 58 solichs envier copla del informe finsd del mismo, informar de cusiquiar cambko o ataEoin as’
oMo 08 bE @VeTIDE SOVErsiE QU DuRdan CCUTTr &N CcOncordanca oon las rormas §bCas naconales &
IRl O

Adiconalments, &5 imperativa la obtencén de ls autorizacin escrita del Gamenta o represantants da la
ampTesa Y0 UgaT & CondR B reslIars &l @stucio, 6N concordancia com e Lay 200120, CoDa OF asta Carts
dR0E AT &MadE W

Ests rezcluckin de sprotecidn Bens una durscidn da wn afo contads desds |3 Techa de emisién oz |3 msma. &
términe de dicho plazo, & imvestigedor deberd enwiar un informa 0a avance y ol iciar, 51 &l o requisns, ung
axtengidin de |2 resoiucién de aprobacién por el Hamge gue resta pars B Erming del proyectn

Abammmanta

Leonardo Aguinre Aranibar
Samratanio Acasdmico



Actividad

INO1

INO2

INO3

INO4

INOS

Nombre

Validacion INE (registro en CRM)

Actualizacion INE en empresa (incluye contacto con
empresa y verificar nuevos y retirados de stock y
nuevos en menos de 3 meses)

Coordinacion de visita empresa

Visita empresa (incluye traslado y permanencia)

Envio carta cita empresa

Costos

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo

Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo

Total
$66.821,83
$7.275,00
$3.049,92
$77.146,75
$18.515,18

$95.661,93

$943.997,28

$7.170,00
$59.801,70
$1.010.968,98
$242.632,88

$1.253.601,86

$114.311,31
$18.087,00
$5.584,32
$137.982,63
$33.115,64

$171.098,27

$10.609.766,79
$3.827,00
$5.370.772,80
$15.984.366,59
$3.836.248,33

$19.820.614,92

$81.139,57

Fundacion
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Anexo 5. Costos anuales de las actividades individualmente consideradas en pesos
chilenos a abril de 2017. Subproceso Ingreso de Trabajadores

%
69,85
7,60

3,19

19,35

100,00

75,30

0,57

4,77

19,35

100,00

66,81
10,57

3,26

19,35

100,00

53,53

0,02

27,10

19,35

100,00

68,13

Promedio
$22.273,94
$2.425,00
$1.016,64
$25.715,58
$6.171,73

$31.887,31

$314.665,76

$2.390,00
$19.933,90
$336.989,66
$80.877,63

$417.867,29

$38.103,77
$6.029,00
$1.861,44
$45.994,21
$11.038,55

$57.032,76

$3.536.588,93

$1.275,67
$1.790.257,60
$5.328.122,20
$1.278.749,44

$6.606.871,64

$27.046,52
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MERV

INO6

INO7

INO8

Actualizacién en EHS por trabajador

Actualizacién Formulario INE

Agendamiento en SAP

Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

$6.811,00
$8.092,40
$96.042,97
$23.050,71

$119.093,68

$31.732,53
$4.165,00
$4.392,70
$40.290,23
$9.669,65

$49.959,88

$57.692,80
$2.550,00
$292.428,96
$352.671,76
$84.641,54

$437.313,30

$860.791,40
$25.500,00
$29.236,41
$915.527,81
$219.725,74

$1.135.253,55
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5,72

6,79

19,36

100,00

63,52
8,34

8,79

19,35

100,00

13,19
0,58

66,87

19,35

100,00

75,82
2,25

2,58

19,35

100,00

$2.270,33
$2.697,47
$32.014,32
$7.683,57

$39.697,89

$10.577,51
$1.388,33
$1.464,23
$13.430,08
$3.223,22

$16.653,29

$19.230,93
$850,00
$97.476,32
$117.557,25
$28.213,85

$145.771,10

$286.930,47
$8.500,00
$9.745,47
$305.175,94
$73.241,91

$378.417,85
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Anexo 6. Costos anuales de las actividades individualmente consideradas en pesos

chilenos a abril de 2017. Subproceso Evaluacion Periddica.

Actividad Nombre

EVO1 Admisién en SAP (incluye con y sin
creacion de siniestro)

EV02 Consentimiento informado (aplicacion)

EVO3 Consejeria

EV04 Ficha epidemioldgica (ficha toma de

datos para registro en SAP)

Costos

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

Total

$1.588.404,35
$25.500,00
$21.285,45
$1.635.189,80
$392.445,65
$2.027.635,45

$2.090.057,60
$545.455,00
$114.031,20
$2.749.543,80
$659.876,55
$3.409.420,35

$4.569.154,00
$48.600,00
$79.492,20
$4.697.246,20
$1.127.327,50
$5.824.573,70

$4.770.728,60
$587.130,00
$214.866,00
$5.572.724,60
$1.337.447,60
$6.910.172,20

78,34
1,26
1,05

19,35
100,00

61,30
16,00
3,34

19,35
100,00

78,45
0,83
1,36

19,35
100,00

69,04
8,50
3,11

19,35
100,00

Promedio
$529.468,12
$8.500,00
$7.095,15
$545.063,27
$130.815,22
$675.878,48

$696.685,87
$181.818,33
$38.010,40
$916.514,60
$219.958,85
$1.136.473,45

$1.523.051,33
$16.200,00
$26.497,40
$1.565.748,73
$375.775,83
$1.941.524,57

$1.590.242,87
$195.710,00
$71.622,00
$1.857.574,87
$445.815,87
$2.303.390,73
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EVO5

EV06

EVO7

EVO8

EV09

Preparacion terreno

Toma encuesta Pittsburgh (si duerma a

>3.000 msnm)

Toma muestra

Solicitud analisis a laboratorio (OC SAP
y envio de solicitud a Bionet )

Analisis muestra hemoglobina

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos

$86.300,58
$5.543,00
$7.236,00
$99.079,58
$23.778,88
$122.858,46

$2.684.208,00
$624.375,00
$89.307,50
$3.397.890,50
$815.522,45
4.5213.412,95

$0,00
$1.080.050,00
$0,00
$1.080.050,00
$259.212,00
$1.339.262,00

$2.210.758,80
$0,00
$37.440,60
$2.248.199,40
$539.568,20
$2.787.767,60

$0,00
$996.850,00
$0,00

Fundacion
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70,24
4,51
5,89

19,35
100,00

63,71
14,82
2,12

19,36
100,00

0,00
80,65
0,00

19,35
100,00

79,30
0,00
1,34

19,35
100,00

0,00
80,65
0,00

$28.766,86
$1.847,67
$2.412,00
$33.026,53
$7.926,29
$40.952,82

$894.736,00
$208.125,00
$29.769,17
$1.132.630,17
$271.840,82
$1.404.470,98

$0,00
$360.016,67
$0,00
$360.016,67
$86.404,00
$446.420,67

$736.919,60
$0,00
$12.480,20
$749.399,80
$179.856,07
$929.255,87

$0,00
$332.283,33
$0,00
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EV10

EV11

EV12

EV13

Registro infolab SAP (impresion

etiquetas)

Envio muestras a laboratorio
(fisicamente y completar listado de

traslado muestras)

Registro PMD vigilancia (ingreso, ev

periddica, adjuntar Cl)

Transcripcion encuesta Pittsburgh

Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

$996.850,00
$239.244,00
$1.236.094,00

$0,00
$1.406.450,00
$0,00
$1.406.450,00
$337.548,00
$1.743.998,00

$0,00
$1.479.590,00
$0,00
$1.479.590,00
$355.101,60
$1.834.691,60

$2.655.224,25
$335.780,00
$81.981,00
$3.072.985,25
$737.539,70
$3.810.524,95

$815.112,30
$572.355,00
$19.858,80
$1.407.326,10
$337.786,95
$1.745.113,05
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19,35
100,00

0,00
80,65
0,00

19,35
100,00

0,00
80,65
0,00

19,35
100,00

69,68
8,81
2,15

19,36
100,00

46,71
32,80
1,14

19,36
100,00

$332.283,33
$79.748,00
$412.031,33

$0,00
$468.816,67
$0,00
$468.816,67
$112.516,00
$581.332,67

$0,00
$493.196,67
$0,00
$493.196,67
$118.367,20
$611.563,87

$885.074,75
111.926,67
27.327,00
1.024.328,42
245.846,57
1.270.174,98

271.704,10
190.785,00

6.619,60
469.108,70
112.595,65
581.704,35
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EV14

EV15

EV16

EV17

EV18

Interpretacion resultado

Registro PMD vigilancia (interpretacion
y otros)

Revisién e impresidn informe individual
< 30dias

Documentar la entrega autorizada de
resultados a empresa segun Circ 3012

Orden clinica a MDT y agendamiento
en SAP

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos
Uso de Equipos

Total costos directos

$7.904.287,05
$70.225,00
$166.612,00
$8.141.124,05
$1.953.916,20
$10.095.040,25

$2.369.968,25
$102.000,00
$60.725,75
$2.532.694,00
$607.878,90
$3.140.572,90

$1.393.305,45
$404.755,00
$32.829,20
$1.830.889,65
$439.418,50
$2.270.308,15

$2.846.246,20
$298.710,00
$228.640,00
$3.373.596,20
$809.679,95
$4.183.276,15

$2.132.285,90
$8.500,00
$23.760,30
$2.164.546,20

Fundacion
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78,30  $2.634.762,35
0,70 $23.408,33
1,65 $55.537,33
$2.713.708,02
19,36 $651.305,40
100,00 @ $3.365.013,42
75,46 $789.989,42
3,25 $34.000,00
1,93 $20.241,92
$844.231,33
19,36 $202.626,30
100,00 $1.046.857,63
61,37 $464.435,15
17,83 $134.918,33
1,45 $10.943,07
$610.296,55
19,36 $146.472,83
100,00 $756.769,38
68,04 $948.748,73
7,14 $99.570,00
5,47 $76.213,33
$1.124.532,07
19,36 $269.893,32
100,00 $1.394.425,38
79,44 $710.761,97
0,32 $2.833,33
0,89 $7.920,10

$721.515,40
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Costos de estructura $519.516,25 19,36 $173.172,08
Costo Total $2.684.062,45 100,00 $894.687,48
Actividad
EV19 Gestidn clinica de casos alterados Factor Trabajo $18.877,94 52,09 $6.292,65
¢ tri !
(saturometria) y exdmenes de Insumos $153,00 0,42 $51,00
confirmacion
Uso de Equipos $10.203,45 28,16 $3.401,15
Total costos directos $29.234,39 $9.744,80
Costos de estructura $7.004,03 19,33 $2.334,68
Costo Total $36.238,42 100,00 $12.079,47
Actividad
EV20 Generar y enviar carta de alterado a Factor Trabajo $5.509,29 62,80 $1.836,43
inclui .
empresa (incluir carta de retiro Insumos $1.06500 12,14 $355,00
transitorio de exposicidn)
Uso de Equipos $523,45 5,97 $174,48
Total costos directos $7.097,74 $2.365,91
Costos de estructura $1.674,93 19,09 $558,31
Costo Total $8.772,67 100,00 $2.924,22
Actividad
EV21 Atencién médica de alterados Factor Trabajo $28.377,05 30,44 $9.459,02
Insumos $864,00 0,93 $288,00
Uso de Equipos $45.973,40 49,32 $15.324,47
Total costos directos $75.214,45 $25.071,48
Costos de estructura $18.005,66 19,32 $6.001,89
Costo Total $93.220,11 100,00 $31.073,37
Actividad

Anexo 7. Costos anuales de las actividades individualmente consideradas en pesos
chilenos a abril de 2017. Subproceso Gestidon de Resultados.

Actividad Nombre Costos Total % Promedio
GRO1 Revisidn e impresidn informe genérico < = Factor Trabajo $47.459,76 64,36 = $15.819,92
30 dias Insumos $7.43400 10,08  $2.478,00
Uso de Equipos $4.572,96 6,20 $1.524,32
Total costos $59.466,72 $19.822,24
directos
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Costos de $14.272,02 19,35 $4.757,34
estructura
Costo Total $73.738,74 | 100,00 $24.579,58
Actividad

GRO2 Envio / entrega informe genérico Factor Trabajo $36.714,42 @ 72,89 $12.238,14
Insumos $3.012,00 5,98 $1.004,00
Uso de Equipos $893,28 1,77 $297,76
Total costos $40.619,70 $13.539,90
directos
Costos de $9.748,62 19,35 $3.249,54
estructura
Costo Total $50.368,32 100,00 $16.789,44
Actividad

GRO3 Envio / entrega informe consolidado Factor Trabajo $61.978,92 69,62 @ $20.659,64
Insumos $8.622,00 9,68 $2.874,00
Uso de Equipos $1.195,68 1,34 $398,56
Total costos $71.796,60 $23.932,20
directos
Costos de $17.231,22 19,35 $5.743,74
estructura
Costo Total $89.027,82 100,00 $29.675,94
Actividad

Anexo 8. Costos anuales de las actividades individualmente consideradas en pesos
chilenos a abril de 2017. Subproceso Egreso.

Actividad Nombre Costos Total % Promedio

EGO1 Toma muestra Factor Trabajo $0,00 0,00 $0,00
Insumos $41.700,00 80,65 $13.900,00
Uso de Equipos $0,00 0,00 $0,00
Total costos $41.700,00 $13.900,00
directos
Costos de $10.008,00 19,35 $3.336,00
estructura
Costo Total $51.708,00 100,00 $17.236,00
Actividad

EGO02 Solicitud andlisis a laboratorio (OC Factor Trabajo $124.423,50 79,69 $41.474,50

SAP y envio de solicitud a Bionet ) Insumos $000 0,00 $0,00
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EGO3 Andlisis muestra hemoglobina

EG04 Registro infolab SAP (impresion
etiquetas)

EGO05 Envio muestras a laboratorio
(fisicamente y completar listado de
traslado muestras)

EGO06 Registro PMD vigilancia

Uso de Equipos

Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos
Uso de Equipos

Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos
Uso de Equipos

Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos
Uso de Equipos

Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos

$1.493,60
$125.917,10

$30.220,20

$156.137,30

$0,00
$36.500,00
$0,00
$36.500,00

$8.760,00

$45.260,00

$0,00
$62.100,00
$0,00
$62.100,00

$14.904,00

$77.004,00

$0,00
$59.800,00
$0,00
$59.800,00

$14.352,00

$74.152,00

$101.567,20
$8.260,00
$2.680,00

0,96

19,35

100,00

0,00
80,65
0,00

19,35

100,00

0,00
80,65
0,00

19,35

100,00

0,00
80,65
0,00

19,35

100,00

72,80
5,92
1,92

Fundacion
Cientificay
Tecnoldgica

$497,87
$41.972,37
$10.073,40

$52.045,77

$0,00
$12.166,67
$0,00
$12.166,67

$2.920,00

$15.086,67

$0,00
$20.700,00
$0,00
$20.700,00

$4.968,00

$25.668,00

$0,00
$19.933,33
$0,00
$19.933,33

$4.784,00

$24.717,33

$33.855,73
$2.753,33
$893,33
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Total costos $112.507,20 $37.502,40
directos
Costos de $27.002,30 19,36 $9.000,77
estructura
Costo Total $139.509,50 100,00 $46.503,17
Actividad

EGO7 Atencion médica Factor Trabajo $279.066,10 20,74 $93.022,03
Insumos $5.820,00 0,43 $1.940,00
Uso de Equipos $800.228,00 59,47 $266.742,67
Total costos $1.085.114,10 $361.704,70
directos
Costos de $260.428,30 19,35 $86.809,43
estructura
Costo Total $1.345.542,40 100,00 $448.514,13
Actividad

EG08 Registro PMD ficha clinica Factor Trabajo $97.904,50 79,73 $32.634,83
Insumos $0,00 0,00 $0,00
Uso de Equipos $1.120,20 0,91 $373,40
Total costos $99.024,70 $33.008,23
directos
Costos de $23.766,30 19,36 $7.922,10
estructura
Costo Total $122.791,00 100,00 $40.930,33
Actividad

EG09 Emision y entrega informe egresoa | Factor Trabajo $76.515,60 63,30 $25.505,20

trabajador Insumos $13.240,00 10,95 $4.413,33
Uso de Equipos $7.732,50 6,40 $2.577,50
Total costos $97.488,10 $32.496,03
directos
Costos de $23.397,50 19,36 $7.799,17
estructura
Costo Total $120.885,60 100,00 $40.295,20
Actividad
Total Actividades Factor Trabajo $51.760.689,12 60,93 $17.253.563,04

Insumos $8.915.823,00 10,50 $2.971.941,00
Equipos $7.828.041,73 9,22 $2.609.347,24
Estructura $16.441.183,63 19,35 $5.480.394,54
Costos Totales $84.945.737,48 100,00 $28.315.245,83
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Anexo 9. Costos de las actividades individualmente consideradas. Costos no anualizados
en pesos chilenos a abril de 2017. Subproceso Ingreso de Trabajadores.

Actividad Nombre
INO1 Validacién INE (registro en CRM)
Actualizacién INE en empresa (incluye contacto con

INO2 empresa y verificar nuevos y retirados de stock y
nuevos en menos de 3 meses)

INO3
Coordinacién de visita empresa

INO4

Visita empresa (incluye traslado y permanencia)

Costos
Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos
directos

Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo

Insumos

Uso de Equipos
Total costos
directos

Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos
directos

Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos
directos

Costos de
estructura

Total

6.314,35
257,00
166,41

6.737,76

1.617,07

8.354,83

44.285,76

253,00
14.621,75

59.160,51

14.198,54

73.359,05

5.952,95
832,00
251,44

7.036,39

1.688,73

8.725,12

586.096,91
427,00
477.832,98

1.064.356,89

255.445,66

%
75,58%
3,08%
1,99%

19,35%

100,00%

60,37%
0,34%
19,93%

19,35%

100,00%

68,23%
9,54%
2,88%

19,35%

100,00%

44,41%
0,03%
36,20%

19,35%

Promedio
2.104,78
85,67
55,47

2.245,92

539,02

2.784,94

14.761,92

84,33
4.873,92

19.720,17

4.732,85

24.453,02

1.984,32
277,33
83,81

2.345,46

562,91

2.908,37

195.365,64
142,33
159.277,66

354.785,63

85.148,55
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INO5

INO6

INO7

INO8

Envio carta cita empresa

Actualizacién en EHS por trabajador

Actualizacion Formualrio INE

Agendamiento en SAP

Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos

Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos

Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos

Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos

Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Fundacion
Cientificay
Tecnoldgica

1.319.802,55 100,00% 439.934,18

4.400,41 68,85% 1.466,80
372,00 5,82% 124,00
381,70 5,97% 127,23

5.154,11 1.718,04

1.237,01 19,36% 412,34

6.391,12 100,00% 2.130,37

2.812,63 68,04% 937,54
153,00 3,70% 51,00
368,30 8,91% 122,77

3.333,93 1.111,31

800,15 19,35% 266,72

4.134,08 100,00% 1.378,03

4.402,95 10,55% 1.467,65
85,00 0,20% 28,33
29.162,80 69,89% 9.720,93

33.650,75 11.216,92

8.076,19 19,35% 2.692,06

41.726,94 100,00% 13.908,98

3.089,76  77,34% 1.029,92

51,00 1,28% 17,00
81,06 2,03% 27,02
3.221,82 1.073,94

773,23 19,35% 257,74

3.995,05 100,00% 1.331,68
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Anexo 10. Costos de las actividades individualmente consideradas. Costos no
anualizados en pesos chilenos a abril de 2017. Subproceso Evaluacién Periddica.

Actividad

EVO1

EV02

EVO3

EVO4

Nombre

Admision en SAP (incluye con y sin creacion de
siniestro)

Consentimiento informado (aplicacion)

Consejeria

Ficha epidemioldgica (ficha toma de datos para
registro en SAP)

Costos
Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos
Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos
Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos
Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos

Total costos
directos

Total
$2.346,88
$51,00
$34,74

$2.432,62
$583,83

$3.016,45

$2.900,50
$352,00
$185,28

$3.437,78
$825,06

$4.262,84

$6.271,36
$128,00
$144,24

$6.543,60
$1.570,47

$8.114,07

$3.409,28
$324,00
$278,55

$4.011,83

% Promedio
77,80 $782,29
1,69 $17,00
1,15 $11,58
$810,87
19,35 $194,61
100,00  $1.005,48
68,04 $966,83
8,26 $117,33
4,35 $61,76
$1.145,93
19,35 $275,02
100,00  $1.420,95
77,29 $2.090,45
1,58 $42,67
1,78 $48,08
$2.181,20
19,35 $523,49
100,00  $2.704,69
68,53 $1.136,43
6,51 $108,00
5,60 $92,85
$1.337,28
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Costos de $962,83 19,35 $320,94
estructura
Costo Total $4.974,66 100,00 $1.658,22
Actividad

EVO5 Preparacion terreno Factor Trabajo = $11.932,35 75,68 $3.977,45
Insumos $290,00 1,84 $96,67
Uso de $493,20 3,13 $164,40
Equipos
Total costos $12.715,55 $4.238,52
directos
Costos de $3.051,73 19,35 $1.017,24
estructura
Costo Total $15.767,28 100,00 $5.255,76
Actividad

EV06 Toma encuesta Pittsburgh (si duerma a >3.000 msnm)  Factor Trabajo $3.892,79 67,45 $1.297,60
Insumos $390,00 6,76 $130,00
Uso de $371,80 6,44 $123,93
Equipos
Total costos $4.654,59 $1.551,53
directos
Costos de $1.117,12 19,36 $372,37
estructura
Costo Total $5.771,71 100,00 $1.923,90
Actividad

EVO07 Toma muestra Factor Trabajo $0,00 0,00 $0,00
Insumos $972,00 80,65 $324,00
Uso de $0,00 0,00 $0,00
Equipos
Total costos $972,00 $324,00
directos
Costos de $233,28 19,35 $77,76
estructura
Costo Total $1.205,28 100,00 $401,76
Actividad

EVO08 Solicitud analisis a laboratorio (OC SAP y envio de Factor Trabajo $2.168,16 79,03 $722,72

. Bi
solicitud a Bionet ) Insumos $0,00 0,00 $0,00

Uso de $44,20 1,61 $14,73
Equipos
Total costos $2.212,36 $737,45
directos
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EV09

EV10

EV11

EV12

Analisis muestra hemoglobina

Registro infolab SAP (impresidn etiquetas)

Envio muestras a laboratorio (fisicamente y completar
listado de traslado muestras)

Registro PMD vigilancia (ingreso, ev periddica,
adjuntar Cl)

Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos
Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos
Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos
Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos

Total costos
directos

$530,96

$2.743,32

$0,00
$868,00
$0,00

$868,00
$208,32

$1.076,32

$0,00
$1.380,00
$0,00

$1.380,00
$331,20

$1.711,20

$0,00
$1.380,00
$0,00

$1.380,00
$331,20

$1.711,20

$2.411,01
$166,00
$89,80

$2.666,81

Fundacion
Cientificay
Tecnoldgica

19,35

100,00

0,00
80,65
0,00

19,35

100,00

0,00
80,65
0,00

19,35

100,00

0,00
80,65
0,00

19,35

100,00

72,91
5,02
2,72

$176,99

$914,44

$0,00
$289,33
$0,00

$289,33
$69,44

$358,77

$0,00
$460,00
$0,00

$460,00
$110,40

$570,40

$0,00
$460,00
$0,00

$460,00
$110,40

$570,40

$803,67
$55,33
$29,93

$888,94
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EV13

EV14

EV15

EV16

Transcripcion encuesta Pittsburgh

Interpretacion resultado

Registro PMD vigilancia (interpretacion y otros)

Revision e impresion informe individual < 30 dias

Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos
Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos
Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos
Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos

Total costos
directos

$640,05

$3.306,86

$1.605,63
$237,00
$25,84

$1.868,47
$448,44

$2.316,91

$7.286,06
$83,00
$184,90

$7.553,96
$1.812,98

$9.366,94

$2.054,44
$204,00
$83,10

$2.341,54
$561,99

$2.903,53

$1.829,67
$308,00
$38,70

$2.176,37

Fundacion
Cientificay
Tecnoldgica

19,36

100,00

69,30
10,23
1,12

19,36

100,00

77,78
0,89
1,97

19,36

100,00

70,76
7,03
2,86

19,36

100,00

67,80
11,41
1,43

$213,35

$1.102,29

$535,21
$79,00
$8,61

$622,82
$149,48

$772,30

$2.428,69
$27,67
$61,63

$2.517,99
$604,33

$3.122,31

$684,81
$68,00
$27,70

$780,51
$187,33

$967,84

$609,89
$102,67
$12,90

$725,46
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EV17

EV18

EV19

EV20

Documentar la entrega autorizada de resultados a
empresa segun Circ 3012

Orden clinica a MDT y agendamiento en SAP

Gestion clinica de casos alterados (saturometria) y
exdamenes de confirmacién

Generar y enviar carta de alterado a empresa (incluir
carta de retiro transitorio de exposicion)

Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos
Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos
Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos
Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos

Total costos
directos

$522,33

$2.698,70

$2.467,52
$343,00
$356,20

$3.166,72
$760,02

$3.926,74

$2.525,62
$17,00
$32,18

$2.574,80
$617,96

$3.192,76

$7.361,52
$51,00
$5.054,70

$12.467,22
$2.992,14

$15.459,36

$2.164,76
$355,00
$190,85

$2.710,61

Fundacion
Cientificay
Tecnoldgica

19,35

100,00

62,84
8,73
9,07

19,35

100,00

79,10
0,53
1,01

19,36

100,00

47,62
0,33
32,70

19,35

100,00

64,40
10,56
5,68

$174,11

$899,57

$822,51
$114,33
$118,73

$1.055,57
$253,34

$1.308,91

$841,87
S$5,67
$10,73

$858,27
$205,99

$1.064,25

$2.453,84
$17,00
$1.684,90

$4.155,74
$997,38

$5.153,12

$721,59
$118,33
$63,62

$903,54
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Atencidén médica de alterados

Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de
Equipos
Total costos
directos
Costos de
estructura
Costo Total
Actividad

$650,56

$3.361,17

$11.062,33
$288,00
$16.411,20

$27.761,53
$6.662,78

$34.424,31

Fundacion J§
Cientificay ‘
Tecnologica

19,36 $216,85

100,00  $1.120,39

32,14 $3.687,44
0,84 $96,00
47,67 $5.470,40

$9.253,84
19,35 $2.220,93

100,00 $11.474,77
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Anexo 11. Costos de las actividades individualmente consideradas. Costos no
anualizados en pesos chilenos a abril de 2017. Subproceso Gestion de Resultados.

Actividad Nombre

GRO1 Revision e impresion informe
genérico < 30 dias

GR0O2 Envio / entrega informe genérico
GRO3 Envio / entrega informe
consolidado

Costos

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Total
$2.636,65
$294,00
$267,19
$3.197,84
$767,48
$3.965,32

$1.683,45
$173,00
$60,10
$1.916,55
$459,97
$2.376,52

$2.525,60
$360,00
$70,18
$2.955,78
$709,39
$3.665,17

% Promedio
66,49 $878,88
7,41 $98,00
6,74 $89,06
$1.065,95
19,35 $255,83

100,00 $1.321,77

70,84 $561,15
7,28 $57,67
2,53 $20,03

$638,85

19,35 $153,32

100,00 $792,17
68,91 $841,87
9,82 $120,00
1,91 $23,39

$985,26

19,35 $236,46

100,00 $1.221,72

Anexo 12. Costos de las actividades individualmente consideradas. Costos no
anualizados en pesos chilenos a abril de 2017. Subproceso Egreso de Trabajadores.

Actividad Nombre

EGO1 Toma muestra

Costos

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos

Costos de estructura

Total
$0,00
$972,00
$0,00
$972,00
$233,28

% Promedio
0,00 $0,00
80,65 $324,00
0,00 $0,00
$324,00
19,35 $77,76
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EGO02

EGO3

EGO4

EGO5

EGO6

Solicitud analisis a laboratorio (OC
SAP y envio de solicitud a Bionet )

Analisis muestra hemoglobina

Registro infolab SAP (impresidon
etiquetas)

Envio muestras a laboratorio
(fisicamente y completar listado
de traslado muestras)

Registro PMD vigilancia

Costo Total Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos

$1.205,28

$4.354,59
$0,00
$44,20
$4.398,79
$1.055,70
$5.454,49

$0,00
$868,00
$0,00
$868,00
$208,32
$1.076,32

$0,00
$1.380,00
$0,00
$1.380,00
$331,20
$1.711,20

$0,00
$1.150,00
$0,00
$1.150,00
$276,00
$1.426,00

$2.411,01
$166,00
$89,80

Fundacion
Cientificay
Tecnoldgica

100,00

79,83
0,00
0,81

19,35
100,00

0,00
80,65
0,00

19,35
100,00

0,00
80,65
0,00

19,35
100,00

0,00
80,65
0,00

19,35
100,00

72,91
5,02
2,72

$401,76

$1.451,53
$0,00
$14,73
$1.466,26
$351,90
$1.818,16

$0,00
$289,33
$0,00
$289,33
$69,44
$358,77

$0,00
$460,00
$0,00
$460,00
$110,40
$570,40

$0,00
$383,33
$0,00
$383,33
$92,00
$475,33

$803,67

$55,33
$29,93
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EGO7 Atencion médica
EGOS8 Registro PMD ficha clinica
EG09 Emision y entrega informe egreso

a trabajador

Total Actividades

Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo
Insumos

Uso de Equipos
Total costos directos
Costos de estructura

Costo Total Actividad

Factor Trabajo
Insumos
Equipos
Estructura

Costos totales

$2.666,81
$640,05
$3.306,86

$7.528,49
$192,00
$16.263,20
$23.983,69
$5.756,11
$29.739,80

$3.173,04
$0,00
$33,15
$3.206,19
$769,48
$3.975,67

$2.860,81
$326,00
$190,85
$3.377,66
$810,65
$4.188,31

$758.219,24
$16.498,00
$563.904,59
$321.269,46
$1.659.891,29

Fundacion
Cientl’fica y M
Tecnoldgica

$888,94

19,36 $213,35
100,00 $1.102,29
25,31 $2.509,50
0,65 $64,00
54,68 $5.421,07
$7.994,56

19,35 $1.918,70
100,00 $9.913,27
79,81 $1.057,68
0,00 $0,00
0,83 $11,05
$1.068,73

19,35 $256,49
100,00 $1.325,22
68,30 $953,60
7,78 $108,67
4,56 $63,62
$1.125,89

19,36 $270,22
100,00 $1.396,10
45,68  $252.739,75
0,99 $5.499,33
33,97  $187.968,20
19,35  $107.089,82
100,00 = $553.297,10
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